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PREFACIO

La idea de implementar un Programa de Promocion de Actividad Fisica surgié a mediados del afio
2007, al revisar los resultados obtenidos y los datos de base de las investigaciones de Valladares (2005)
y Varela (2006). Desde entonces, se trabajo durante todo el segundo ciclo del 2007 en la planificacion
de la propuesta del Programa. Entre las limitaciones que se obtuvo durante este procedimiento fue el
establecimiento de los indicadores de evaluacion de proceso de las actividades planificadas, ya que los
mismos deben ser Utiles a la hora de presentar informes y brindar informacion sobre los alcances que se

han logrado con el programa.

A inicios del afio 2008, se comenzaron las gestiones para obtener el aval institucional, tramite que
no se logro alcanzar. Las gestiones tuvieron una duracion de dos meses y medio. Entre las
limitaciones del mismo fue convencer a las autoridades que el Programa es una herramienta efectiva
que brinda un sin namero de beneficios, y que el mismo no interrumpe ni obstaculiza las actividades
diarias que se desarrollan en la UVG. Desde el principio se obtuvo el apoyo de la decanatura de la

Facultad de Ciencias y Humanidades, una ventaja que propicio la implementacion del programa.

Los meses de marzo, abril y mayo fueron utilizados para implementar las actividades del
Programa, el cual ha sido muy bien recibido por el personal administrativo, académico y de
investigacion que ha participado activamente en el mismo. Se espera que el programa sea sostenible a
largo plazo, y sobre todo que sea el inicio en la UVG para favorecer el desarrollo del movimiento de
Universidades Saludables, siendo pioneros en Guatemala en contar con este tipo de servicio para toda
la comunidad universitaria, de manera que se promuevan campafias sobre estilos de vida saludables.
También se espera que a largo plazo se incremente la prevalencia de la poblacion fisicamente activa,
que se disminuyan los riesgos de padecer enfermedades crénicas entre el personal, y sobre todo que se

mejore la calidad de vida de los mismos.

El desarrollo de este trabajo no hubiera sido posible sin el apoyo de varias personas y entidades
que estuvieron a mi lado desde el inicio. Primero que nada, quiero agradecer a Dios y a la Virgencita, a
quienes siempre encomiendo mi vida, por no dejar que me rindiera y darme la fortaleza necesaria para
finalizar este trabajo, asi como mi carrera universitaria. A mi familia, que sin su apoyo y su
entusiasmo, este trabajo no hubiera sido posible. Sobre todo quiero agradecer a mis hermanas por el

apoyo en la organizacion de las actividades.
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RESUMEN

A partir del afio 2005 se iniciaron investigaciones en la Universidad del Valle de Guatemala
(UVG) como parte de los trabajos de tesis de pregrado del departamento de Nutricion sobre el tema de
factores de riesgo para el desarrollo de enfermedades crénicas no transmisibles (diabetes tipo I,
hipertensién, cancer, enfermedades cardiovasculares y osteoporosis). Esto con el fin de determinar la
factibilidad de un programa de promocion de actividad fisica dirigido al personal administrativo,
académico y de investigacion de la UVG. Entre los problemas encontrados estd un alto riesgo de
padecer enfermedades cronicos en el futuro (96%) y existe un 24% de sedentarismo; por otro lado el

73% esta totalmente de acuerdo en participar en un programa de actividad fisica al ser implementado

Con base a los problemas encontrados, se elaboré la propuesta para el Programa de Promocion
de Actividad Fisica, dirigido al personal administrativo, académico y de investigacion de la
Universidad del Valle, con el objetivo principal de promover estilos de vida saludables con énfasis en

actividad fisica moderada.

El Programa se basa en el modelo l6gico propuesto por el CDC de Atlanta (2006) y por un grupo
de expertos internacionales, el cual estd dividido en dos estrategias: Informacion, Educacion y
Comunicacion (IEC) y Gestion de la propuesta para la adecuacion de espacios fisicos. La primera
estrategia consiste en brindar informacion al personal de la UVG sobre los beneficios de la actividad

fisica para la salud asi como otros estilos de vida saludables. Esta estrategia incluye cuatro actividades:

- Campafia publicitaria por medio de articulos cientificos y consejos nutricionales basados en
evidencia cientifica reciente, publicados mediante el correo electrénico y anuncios en el
portal oficial de la UVG.

- Conferencias y talleres sobre actividad fisica y estilos de vida saludables.

- Monitoreo del estado nutricional de los participantes del Programa, a través del CAEN.

- Exposiciones: Semana de la Salud y Nutriexpo.

La segunda estrategia incluye actividades que permitan realizar actividad fisica en espacios fisicos
adecuados segun los recursos fisicos con los que ya cuenta la Universidad. Las actividades de la
segunda estrategia son:

- Clases de ejercicios aerébicos.

- Disefio de senderos saludables.

- Organizacion de grupos de caminatas para la implementacion de los senderos saludables.
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- Alianzas estratégicas con empresas privadas, Organismos Internacionales o Agencias de

Cooperacion que apoyen el desarrollo de las actividades del Programa.

Aunque el programa ha sido autorizado por parte de la oficina de Decanatura de la Facultad de
Ciencias y Humanidades, se espera que el mismo sea avalado por las autoridades de la Universidad, de
manera que se logre sensibilizar a las autoridades y a la comunidad universitaria en general sobre la

importancia en la promocidn de estilos de vida saludables con énfasis en actividad fisica.

Actualmente, se estad promoviendo el programa de educacién mediante la primera estrategia (IEC),
utilizando diferentes medios de comunicacion. Ademas, se disefid e inaugurd el primer sendero
saludable en la Universidad, el cual ya es utilizado por tres grupos de caminatas, asi como la
implementacion de clases de ejercicios aerdbicos. Se espera que a largo plazo, el programa contribuya
a la disminucién de sedentarismo en el personal y tenga un nivel mas alto de participacion con el apoyo

de las autoridades.
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I.  INTRODUCCION

Los estilos de vida saludables, entre ellos la actividad fisica, ayudan a prevenir trastornos derivados
de las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) que prevalecen en el mundo de hoy. Varios
estudios han demostrado que quienes llevan una vida activa son més saludables, viven mas tiempo y tienen
mejor calidad de vida que las personas inactivas. Ademads, llevar un estilo de vida saludable ayuda a
alivianar el estrés, mejora el suefio, estado de &nimo, autoestima y agilidad mental; los beneficios para la
salud se incrementan cuando las personas combinan una alimentacion balanceada y actividad fisica con
otros estilos de vida saludable, como evitar el consumo de tabaco, drogas y alcohol. En términos
econémicos, es mas barato invertir en planificar e implementar programas que contribuyan a que las
personas conlleven estilos de vida saludables, que costear tratamientos médicos cuando ya se padece alguna

enfermedad.

En las ultimas décadas, se ha observado a nivel mundial un aumento en los indices de morbilidad y
mortalidad, a causa de las ECNT. Segln la Estrategia Mundial sobre Régimen Alimentario, Actividad
Fisica y Salud, de la Organizacion Mundial de la Salud, en el 2001 las ECNT fueron causa del casi 60% de
las 56 millones de defunciones anuales y del 47% de la carga de morbilidad a nivel mundial. Por lo tanto,

la prevencién de las ECNT constituye un desafio muy importante para la salud publica mundial.

En Guatemala, se han juntado esfuerzos para promover la salud a nivel universitario por medio de la
Red Universitaria para la Promocion de la Actividad Fisica y Alimentacion Saludable (RUPAFAS), que
surge en el 2005 en la 11l Conferencia Internacional sobre Actividad Fisica y Salud Puablica realizada en
Costa Rica. Dicha red nace basandose en el concepto de universidades saludables o instituciones
saludables de educacion superior, el cual se desprende de los programas de Municipios Saludables y
Escuelas Saludables en la Region de las Américas, impulsados por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). Actualmente, existen varias universidades a nivel

mundial que han implementado programas de promocion de la salud para mejorar la calidad de vida.

Segun la Guia para Universidades Saludables y otras Instituciones de Educacion superior (2006) de
la OPS, se entiende por Universidad Promotora de la Salud o Universidad Saludable aquella que incorpora
la promocion de la salud a su proyecto educativo y laboral, con el fin de propiciar el desarrollo humano y
mejorar la calidad de vida de quienes trabajan o estudian alli, y a la vez, formarlos para que actlen como

modelos o promotores de conductas saludables en la sociedad en general.



En el campus de la Universidad del Valle de Guatemala (UVG), se realizaron dos trabajos de
investigacion cuyo proposito fue elaborar propuestas para fomentar estilos de vida saludables dentro del
personal administrativo, académico y de investigacion de la UVG, segun los problemas priorizados durante
la investigacion. El trabajo de Valladares (2005) contiene una propuesta de un programa de prevencion de
ECNT; mientras que la investigacion de Varela (2006) contiene una propuesta de un programa de actividad

fisica y alimentacion, ambos dirigidos al personal que labora en el campus central de la UVG.

Este estudio es una continuacion de ambas propuestas, en donde se implementd un programa de
promocion de actividad fisica dirigido al personal administrativo, académico y de investigacion de la UVG,
con el fin de disminuir los factores de riesgos para ECNT entre los que se puede mencionar principalmente
el sedentarismo y la obesidad, asi como promover acciones de promocion de la salud que forman parte de

la estrategia internacional de universidades saludables.



Il.  ANTECEDENTES

A. Saludy promocion de la salud

En el 1956, René Dubos expreso que la salud es un estado fisico y mental razonablemente libre de
incomodidad y dolor, que permite a la persona en cuestidn funcionar efectivamente por el tiempo mas largo
posible en el ambiente donde por eleccién esta ubicado. Herbert L. Dunn describe la salud como «un
estado de bienestar en el cual el ser humano ocupa una maxima posicién en las dimensiones psicolégicas,
fisicas y sociales, lo cual depende en gran medida del ambiente que lo rodea» [Lopategui, 2000]. Al igual
que estos cientificos, muchos han contribuido a elaborar una definicion de salud, que no necesariamente
implica la ausencia de enfermedad. Para efectos de esta investigacion, se utilizara la definicion de salud de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS): «La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental,
social, espiritual y emocional, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades» [OPS/OMS,
1998].

La Carta de Ottawa (1986) establece que la «promocién de la salud consiste en proporcionar a los
pueblos los medios necesarios para mejorar su salud y gercer un mayor control sobre la misma». Este
documento se basa en la Declaracion de Alma Ata sobre la atencién primaria (Objetivos de la Salud para
Todos de la OMS), y del debate sobre la accién intersectorial para la salud (Asamblea Mundial de la Salud
OMS, 1986).

Por otro lado, en la carta de Bangkok para la Promocién de la Salud en un Mundo Globalizado
(2005), celebrada en la sexta conferencia internacional sobre promocién de la salud, se establece que la
promocidn de la salud se basa en el derecho humano fundamental del disfrute del mayor grado posible de la
salud sin discriminacion alguna. La carta reconoce a la promocion de la salud como un concepto positivo e

incluyente de la salud, determinante de la calidad de vida y que engloba el bienestar mental y espiritual.

Para alcanzar un estado adecuado de bienestar fisico, mental y social, un individuo o grupo debe ser
capaz de identificar y realizar sus aspiraciones, de satisfacer sus necesidades y de cambiar o adaptarse al
medio ambiente. La salud se percibe como la fuente de riqueza de la vida cotidiana; por lo que se
considera un concepto positivo que acentta los recursos sociales y personales asi como las aptitudes fisicas.
Por consiguiente, la promocion de la salud no es simplemente responsabilidad del sector sanitario, sino que

va mas alla de los estilos de vida saludables para llegar a un estado de bienestar total [ibid].

Mantener la salud es la principal fuente del desarrollo personal, econémico y social; ademas de ser una
dimensién importante de la calidad de vida. Todos los factores politicos, econémicos, sociales, culturales,

ambientales, de comportamiento y biolégicos influyen en ella ya sea positiva 0 negativamente.



Por lo tanto, las acciones de promocion de la salud tienen como objetivo lograr que estas condiciones
sean favorables. Para garantizar que los programas sean efectivos e implementados adecuadamente, los
mismos deben ser incluidos en las agendas de las personas encargadas de elaborar las politicas en todos los
sectores y en todos los niveles de la comunidad. De manera que estos lideres estdn conscientes que sus
decisiones influyen en el bienestar fisico, mental y social de las personas, y que por lo tanto asuman sus

responsabilidades para con la salud [ibid].

Una politica de este tipo combina enfoques distintos pero que se complementan unos con otros, que
incluyen cambios en la legislacién, en las medidas fiscales, en los impuestos y de organizacion. La accion
conjunta de lideres comunitarios asi como politicas que impulsen a promover la salud contribuye a asegurar
servicios y bienes mas seguros y mas sanos, servicios publicos mas saludables, y entornos mas limpios y

agradables.

El director actual de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), el Dr. Georges Alleyne,

establece que:

« No basta con examinar los resultados de salud. Debemos tener en cuenta las condiciones
sociales que determinan los resultados de salud, los factores determinantes de la salud.
Debemos examinar las disparidades en esos determinantes de la salud y ver en qué medida estan

distribuidas de forma tan desigual como para producir desigualdades o inequidades en la salud».

Con las palabras del Dr. Alleyne, se refuerza la importancia de tomar en consideraciéon todos los
factores que influyen en la salud, como lo son el desarrollo econémico, social y personal, asi como las
determinantes de dichos factores, tales como el ambiente que nos rodea, de manera que estos se puedan

controlar e influir positivamente en la calidad de vida de las personas.

Hoy en dia, se reconoce que la aplicacion activa de las estrategias de promocién de la salud es esencial
para prevenir gran parte de las enfermedades que aquejan al continente americano, asi como para mantener
una mente sana en un cuerpo saludable [WHO, 1998]. Ademas, con estos programas se fortalece el marco
operativo para la atencién primaria y ayuda a alcanzar la meta de «salud para todos en el afio 2000», puesto
que capacita a las personas para luchar por lograr y mantener estilos de vida y patrones de comportamiento
saludables, participando en la accion comunitaria. Para que la equidad en la atencion se convierta en
realidad, se debe promover la salud durante todo el ciclo de vida y donde se congrega la gente, ya sea en los
centros de salud, el lugar de trabajo, los sitios de recreo, la iglesia, la escuela y en el seno de la propia
familia [OMS, 1996:51].



La carta de Ottawa (1986) y la carta Bangkok (2005) constituyen documentos basicos para comprender
la evolucidn e importancia de la salud y promocion de la salud. Las Metas del Milenio (OMS - 2000) y la
Iniciativa de la Sociedad Civil (OMS — 2001) son documentos importantes para determinar el rol y las
responsabilidades que las universidades e instituciones de educacién superior puedan cumplir

potencialmente [Lange, 2006:43].

1. Entornos saludables

a. Definicion. Aunque la definicidon operativa del concepto de entornos saludables alin se
encuentra en discusion, se puede decir que los entornos saludables son espacios fisicos o de poblacion con
equidad en salud. Es decir, que incluye escenarios locales donde, comparativamente, las condiciones de
vida y el estado de salud son més favorables, en términos de oportunidades, para el desarrollo individual y
colectivo de los diversos grupos que integran la sociedad. [OMS, 1996:18]. Segun los urbanistas, un
entorno saludable deberia abordar los problemas desde una perspectiva colectiva mas que individual, en
donde se incluya el mejoramiento de la calidad de vida cotidiana, la preservacion de ambientes saludables y

la eficiencia de sistemas tales como el transporte y el uso del suelo urbano, entre otros [Freire, 2006:240].

Determinar el estado de salud de la poblacion es un proceso complejo y multidimensional que
considera las condiciones de salud presentes en el espacio fisico o de la poblacion, y evalGa si estas
condiciones afectan positiva 0 negativamente en el grado de bienestar fisico, mental y social de los
miembros. La presencia de gente sana en entornos saludables puede determinarse por el nimero y tipo de
condiciones saludables observadas en las poblaciones estudiadas. Para identificar a la gente sana, se debe
observar su estado de salud y medirlo por medio de indicadores, en un espacio fisico definido. Los
indicadores son mortalidad infantil, esperanza de vida al nacer, tasa global de fecundidad y nimero de
médicos por habitantes [OMS, 1996:6].

Desde una perspectiva de salud publica, la situacion en la mayoria de las ciudades de América Latina
presenta una serie de problemas comunes tales como la inseguridad, la violencia, el estrés, la desintegracion
social y la inactividad fisica; todos ellos reconocidos factores de riesgo para la salud, asi como responsables
de las epidemias de enfermedades cardiovasculares, salud mental y obesidad que hoy causan cerca del 60%

de las muertes en Latinoamérica [Freire, 2006:240].

Para mejorar la situacion descrita, es imprescindible que se establezcan entornos saludables, en donde
la calidad de vida de las personas mejore al vivir con mayor seguridad, menos violencia y estrés, y mayores

oportunidades para realizar actividad fisica.



En Latinoamérica, existen entornos llamados ciudades enfermas, cuyos sintomas incluyen la
delincuencia rampante, calles inseguras, transporte caotico, reduccion del espacio publico, contaminacion
ambiental y segregacion social [ibid]. Como personal de salud, es importante vigilar que la gestion de
politicas y programas favorezcan la implementacion de un entorno saludable, en el cual exista seguridad,
un sistema eficiente de transporte publico y control de desechos, asi como un sistema de control para el
crecimiento urbano, ya que el objetivo principal de fomentar un entorno saludable es erradicar todos

aquellos sintomas que aquejan a una ciudad enferma.

b. Condiciones de vida. Las condiciones de vida pueden verse como un conjunto de factores
determinantes que interactlan para proteger o deteriorar el desarrollo humano y social; asimismo reflejan la
capacidad de la sociedad de resolver satisfactoriamente el conjunto de necesidades humanas. A grandes
rasgos, las condiciones de vida tienen dos grandes dimensiones: la pobreza (abstraccion de orden
econdmico y politico) y la desigualdad social, que es consecuencia de la diferenciacién social e involucra
conceptos estructurales como equidad y ciudadania. La identificacion de entornos saludables implica
observar las condiciones de vida que se expresan en los espacios fisicos o en poblaciones definidas, y se
puede analizar por medio de tres indicadores basicos, con los que se puede determinar si la comunidad o
poblacion cuenta con condiciones de vida aceptables. Estos tres indicadores incluye el acceso a servicios
de agua potable, acceso a servicios de alcantarillado y eliminacion de excreta, y poblacion urbana y
alfabetizacion [OMS, 1996:26].

La disponibilidad y acceso de estos servicios comunitarios de agua potable y medios sanitarios para la
disposicion de excretas, define en gran medida los riesgos que tiene una comunidad de padecer

enfermedades infecciosas y parasitarias.

Contar con las condiciones de vida ideales no necesariamente implica que se encuentre gente sana que
adopte estilos de vida saludables. Para que se influya en el cambio de conducta de las personas, de manera
que logren llevar una vida sana, no implica necesariamente aumentar el acceso de informacion cientifica de
los miembros de la comunidad. Alfred Sommer (Freire, 2002) decano de la Escuela de Salud Publica de la
Universidad Johns Hoplins, establece lo siguiente:

«Es mucho mas fécil evitar factores de riesgo cuando todos lo hacen y cuando el ambiente no

las promueve ».

Sommer resalta la importancia de influir en la conducta de las personas a nivel colectivo, y no
individual, en donde todos los miembros de la comunidad practiquen las mismas acciones para mejorar su
calidad de vida. Esta accion se mejora cuando las condiciones ambientales promueven el cambio; entre

ellas un sistema de transporte publico mas efectivo, calles mas seguras, 0 un servicio sanitario con mayor



cobertura, entre otras. Cabe mencionar que, aunque los entornos saludables y las condiciones de vida sean

dos factores independientes, se encuentran relacionados, ya que ambos influyen directamente en la salud.

Si se desea influir positivamente en el cambio de habitos de las personas, se deben de realizar
programas dirigidos hacia el colectivo y no de forma individual, en donde el entorno fisico propicie las
condiciones idoneas para que estos programas se lleven a cabo. Para ello, se pueden utilizar intervenciones
de educacién sanitaria a nivel comunitario y brindar atencién primaria a la comunidad. Para que sean
efectivas, estas acciones deben de recibir el apoyo de los grupos organizados de la comunidad y ser

apoyadas por las medidas politicas y legislativas que se estimen necesarias [Majem et al, 1995:4].

Por ejemplo, el cronista de The New York Times, Christopher Caldwell (Freire, 2002), observé que el
compromiso social y la voluntad politica de combatir el tabaquismo en Estados Unidos durante los dltimos
cuarenta afios son mas eficientes que el acceso a nueva informacion. Basicamente, las personas aprenden a

superar los riesgos y vencer los obstaculos para su salud sien llegar a modificar dichos riesgos y obstaculos.

c. Tipos de entornos saludables. Existen ambientes que por sus caracteristicas geograficas y
politicas son enfocados a la promocion de la salud, por lo que actualmente la OPS promueve la formacién
de entornos saludables tanto en el hogar, como en el trabajo, la escuela y la comunidad. Por ello, ha
impulsado la iniciativa de municipios saludables, movimiento regional de accion en salud inspirado en el

proyecto de entornos saludables.

Esta iniciativa, a su vez, fomentd la realizacion dos movimientos mas: escuelas promotoras de la salud
y universidades promotoras de la salud o universidades saludables. A continuacién se describen cada uno

de los tres movimientos.

d. Municipios saludables. La iniciativa de municipios saludables en la region de
Latinoamérica es una idea que se ha derivado del movimiento europeo «ciudades saludables», cuyas
actividades estan destinadas a mejorar la politica y la salud publica, asi como servir de catalizador de la
educacion publica, la movilizacién de la comunidad y la participacidn del sector privado en el &mbito de la
comunidad. Este empefio se concentra en entornos determinados que, por sus caracteristicas geograficas y

politicas, pueden clasificarse como municipios promotores de la salud [OMS, 1996:52].

La participacion del gobierno local y de la comunidad es esencial para su éxito, al igual que la
participacion de otros sectores. La influencia que ejercen los municipios saludables para el desarrollo de
programas enfocados a la promocién de la salud ha sido bastante significativa en los Gltimos afios, ya que
se desprenden de los programas nacionales y locales enfocados en la promocion de la salud en diversas

instituciones.



Se estima que un municipio ha iniciado el proceso de promocion de la salud cuando sus autoridades
electivas, organizaciones locales y ciudadanos acceden a poner en marcha un plan de accién que garantice
un progreso continuo que mejora las condiciones sociales determinantes de la salud y el bienestar de cada
ciudadano. Para obtener éxito en la promocion de la salud, todo municipio necesita conviccion politica
solida y apoyo firme de sus dirigentes, junto con una comunidad dotada de poder y un sector privado
comprometido. El proceso puede iniciarse con el apoyo y liderazgo de diversos miembros clave, o lideres
de la comunidad; como el alcalde, los dirigentes comunitarios, las autoridades escolares y eclesiasticas y
representantes del sector privado del municipio. Actualmente, la adopcion del concepto de promocién de la
salud, y la iniciativa de los entornos saludables es el primer componente de la base del proceso de
establecimiento de municipios saludables [ibid].

Contar con el apoyo de los lideres de la comunidad para el desarrollo de municipios saludables es una
estrategia eficaz que garantiza la implementacion de politicas que estén dirigidas a mejorar la calidad de
vida de las personas en los espacios fisicos determinados; por lo que también es preciso contar con el apoyo
de lideres en los centros educativos para implementar estas actividades en las escuelas e instituciones de

educacién superior.

Para establecer un municipio saludable en la Regién de las Américas, se deben de pasar por tres fases,

gue usualmente consisten en fase inicial, fase de planificacion y fase de consolidacion.

1) Durante la fase inicial, las autoridades gubernamentales y los dirigentes comunitarios
se retnen para discutir los conceptos de espacios y entornos saludables. Una vez que los dirigentes
municipales hacen una declaracién publica conjunta de su compromiso, se forma un comité intersectorial
con representantes de grupos comunitarios [OMS, 1996:53]. EIl éxito para establecer un municipio
saludable radica en este compromiso, el cual debe de ser redactado de manera que los dirigentes
municipales estén obligados a cumplir los objetivos del programa y darle seguimiento a las actividades,
para obtener los resultados esperados. Después de realizar un analisis de necesidades, problemas y
prioridades, concluye la fase inicial con ejercicios de formacién de consenso y establecimiento de

prioridades para la accion.

2) Durante la fase de planificacion, el comité intersectorial y los grupos especiales de
cada sector determinan qué metodologia utilizaran para establecer entornos saludables y la metodologia
participativa que se empleard: evaluacion de necesidades de la comunidad, planificacion de las actividades
a realizar, implementacion y evaluacion de las actividades, y educacion para la salud. Enseguida, se
prepara un plan de accién con el apoyo de las autoridades de los gobiernos locales, representantes de cada

sector y de organizaciones comunitarias.



El plan de accion sirve de modelo para formular proyectos destinados a mejorar las condiciones
locales de salud, educacion, nutricion, vivienda, empleo y esparcimiento. Una vez que se han establecido
estos proyectos, se movilizan recursos financieros y de otra indole para realizarlos y establecer un sistema

de informacion para vigilar y evaluar el proceso y los resultados [ibid].

El establecimiento de dichos sistemas de informacion es clave para evaluar los resultados obtenidos,
ya que en base a estos se podra determinar si los proyectos implementados han sido exitosos, y si se

necesita algin cambio en la metodologia para obtener mejores resultados en el futuro.

3) Por dltimo, en la fase de consolidacidn, se realizan las actividades del plan de accion
y los proyectos; se establecen medios saludables en las escuelas, el lugar de trabajo, los mercados, los
hospitales y otros sitios; se lanzan campafias de comunicacion y programas de educacion sanitaria para
crear modos de vida sanos y evitar patrones de comportamiento y condiciones de riesgo; se sistematizan y
evalian los métodos y resultados, y se comparte informacion y experiencias con otros municipios,
ciudades, poblados y comunidades interesados por medio de redes locales y nacionales, boletines
informativos, talleres y seminarios [ibid]. Siguiendo el patron establecido por las experiencias de ciudades

saludables en Europa y Canada, se ejecutaron proyectos de municipios saludables en Latinoamérica.

La mayoria de los programas se han enfocado en crear politicas municipales o redes nacionales para
promover estilos de vida y crear entornos saludables, realizando proyectos de saneamiento baésico,

desarrollo comunitario, mejorando el sistema de transporte, entre otros.

Es imprescindible contar con la participacion y el compromiso de los sistemas y servicios de salud, asi
como de los lideres de las comunidades, para incluir politicas nacionales que resguarden las iniciativas
implementadas, ademéas de fomentar alianzas estratégicas con instituciones del sector salud y otros sectores,

de manera que se ejecuten los planes de trabajo planificados y se obtengan los resultados esperados.

Todos los paises centroamericanos, a través de la OPS, se han comprometido a poner en préctica la
iniciativa de municipios saludable; Guatemala estableci6 su red recientemente. En 1996, el movimiento de
municipios saludables crecié a paso impresionante; hoy en dia todos los paises de América Latina y el
Caribe participan en la ejecucion de proyectos de esta indole [OMS, 1996:55].

Para mejorar la promocion de la salud, se desprende del programa de municipios saludables el de
escuelas promotoras de la salud, que intenta crear espacios saludables dentro de las instituciones
educativas, tanto a nivel primario como de educacién superior, de manera que los estudiantes, profesores y

personal administrativo vivan bajo un ambiente de bienestar fisico, mental y social total.
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2. Escuelas promotoras de la salud

a. Definicion. Una escuela promotora de la salud es aquella que constantemente fortalece su
capacidad de crear un entorno saludable para vivir, aprender y trabajar. Estas escuelas fomentan el
aprendizaje y la salud con todas las medidas a su disposicion: contratan a funcionarios de la salud y de la
educacion, profesores, padres de familia, y lideres de la comunidad como un esfuerzo para hacer de la
escuela un lugar sano. Se esfuerza en proporcionar entornos saludables, incluyendo el tema de la salud en
programas curriculares, estableciendo servicios médicos dentro de las instalaciones, contando con
programas de promocion de la salud para el personal, programas de nutricion y alimentacion, y
oportunidades para realizar actividad fisica y recreacion. Ademas, cuenta con programas de consejeria para
la promocidn de la salud mental [WHO, 2007]. En resumen, una escuela promotora de la salud cuenta con
un entorno saludable en donde se promueve la salud en sus todos sus componentes: bienestar fisico, mental
y social; implementa politicas y practicas que respetan el bienestar individual, y en general se esfuerza para
mejorar la salud del personal de la escuela, de las familias y de los miembros de la comunidad asi como de

los estudiantes.

La promocién de la salud en las escuelas forma parte de una vision integral del ser humano que
considera a las personas, sobre todo a los estudiantes, dentro de su entorno familiar, comunitario y social.
Las escuelas que cuentan con un edificio seguro y confortable, con agua potable e instalaciones sanitarias
adecuadas y una atmésfera psicoldgica positiva para el aprendizaje, que fomentan el desarrollo humano
saludable y las relaciones humanas constructivas y armdnicas, y que promueven aptitudes y actitudes

positivas hacia la salud se consideran “escuelas promotoras de la salud” [OMS, 1998:35].

La OPS/OMS promueve la iniciativa regional de Escuelas Promotoras de la Salud desde el afio 1995,
con el objetivo de fortalecer a los paises de América Latina y el Caribe en el area de salud escolar. Esta
iniciativa en el &mbito escolar constituye « un valor agregado », ademas del extraordinario valor que tiene
la escuela. Se trabaja con estudiantes para impartirles conocimientos, habilidades y destrezas necesarias
para cuidar de su salud y la de su familia y comunidad, asi como para crear y mantener un entorno
saludable de estudio, trabajo y vivienda [OMS, 1996:57].

La mision de las Escuelas Promotoras de la Salud es cooperar técnicamente con los Paises Miembros
y estimular la cooperacion entre ellos, construyendo consenso entre el sector educativo y el sector salud,
formando alianzas con otros sectores para mantener ambientes fisicos y psicosociales saludables y
desarrollar habilidades para lograr estilos de vida saludables con los estudiantes, maestros y padres de
familia [OPS, 2003].
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Esta inversion en los estudiantes realza la creatividad y productividad potenciales de la sociedad, lo
que a su vez ayuda a crear un desarrollo sostenible para el futuro. Las escuelas promotoras de la salud
deben contar con programas de aprendizaje que eviten la discriminacion, promuevan la armonia entre uno y
otro sexo y ensefien a los jovenes a resolver los conflictos por medio del didlogo, la comunicacion y la

negociacion [ibid].

Al permitir que los servicios de atencién primaria unan fuerzas con las escuelas, la iniciativa mejorara
la capacidad de detectar problemas en los estudiantes y de ofrecerles asistencia oportuna. Como resultado,
se puede ayudar a los jovenes a evitar comportamientos de riesgo, como el tabaquismo, el consumo de
alcohol o el abuso de sustancias, o prevenir consecuencias perjudiciales para la salud, como las

enfermedades de transmision sexual y embarazos no deseados [ibid].

La relacion entre escuela y comunidad tiene un enorme potencial para poner en marcha acciones de
promocion de la salud en todos los paises. La promocion de la salud en el &mbito escolar brinda una
valiosa oportunidad de impartir conocimientos sanitarios, crear habitos higiénicos y fomentar estilos de
vida saludables, dirigidos a toda la comunidad escolar, que incluye estudiantes, personal docente, personal

administrativo, e incluso familiares de los estudiantes [ibid].

b. Componentes principales de la iniciativa de promocion de salud en las escuelas:

1) El componente de educacion sanitaria integral en las escuelas tiene por objeto
brindar a los jovenes conocimientos, habilidades y aptitudes. Asimismo, fortalece su amor propio y
autoestima, con lo que mejora su capacidad para adoptar estilos de vida y practicas saludables y ampliar su

potencial de convertirse en miembros productivos de la sociedad [ibid].

2) El componente de medios y entornos saludables y de apoyo desarrolla y fortalece la
capacidad que tiene cada escuela de crear y mantener medios y entornos que refuercen la salud y el
aprendizaje de los estudiantes, maestros y otro personal escolar. Incluye medidas de saneamiento basico
para espacios fisicos y redes de apoyo para establecer y mantener entornos saludables, donde no exista el
abuso, la agresion ni violencia fisica, verbal o emocional. Esto se realiza por medio de adiestramiento en
promocidn de la salud impartido a maestros y a personal administrativo y de mantenimiento, asi como de
actividades de promocion de la salud dentro de las asociaciones de padres de familia, maestros y varias

organizaciones comunitarias [ibid].

3) El componente de servicios de salud y programas de alimentacion y nutricién
adecuados complementa y refuerza las actividades de educacion sanitaria, y crea entornos saludables que

ofrecen orientacion y apoyo psicoldgico, educacidn fisica y actividades deportivas y de esparcimiento. Se
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incluyen actividades para evitar los patrones de comportamiento de riesgo o para identificarlos pronto

cuando existan, asi como actividades que ensefian actitudes y practicas de autocontrol y prevencién [ibid].

Los programas en las escuelas promotoras de la salud tienen por objeto fortalecer la relacion existente
entre la familia, la escuela, la comunidad y los proveedores de atencion de salud, y lograr que se comprenda
mejor la funcidn de cada uno y su potencial de complementarse y fortalecerse mutuamente; en otras
palabras, lograr un empoderamiento por parte de todas las disciplinas para que se desarrollen los entornos
saludables. Muchos de los programas de educacién sanitaria incluyen temas de higiene personal,
alimentacion saludable, accidentes y eliminacion de desechos. Entre los temas que merecen especial
atencién se encuentran la higiene ambiental, el mejoramiento de las relaciones humanas, la adopcion de
estilos de vida saludables y el fortalecimiento de las escuelas para vigilar y evaluar la salud [OMS,
1998:38]. Ademas, la iniciativa regional de escuelas promotoras de la salud brinda colaboracion técnica y
realiza actividades especificas para que los programas sean implementados adecuadamente y se obtengan

los resultados deseados. Estas actividades incluyen:

- Promover y fortalecer los programas integrales de salud escolar, colaborar con
paises miembros para consolidar los mecanismos de coordinacion intersectorial destinados a fomentar la
salud escolar con un enfoque integral, y realizar actividades de extension educativa con la colaboracion de
las asociaciones de padres de familia, organizaciones de la comunidad y el sector salud, con el objetivo de

incluir los programas en los planes locales de desarrollo.

- Movilizar la participacién de la sociedad en acciones destinadas a evitar la

desercion escolar, e incorporar en el sistema educativo a nifios y jévenes que aln estan fuera de él.

- Disefiar y ejecutar programas orientados a vincular la escuela con el mundo de
trabajo, apoya a la informacion de Redes nacionales de escuelas promotoras de la salud en los paises

miembros para fortalecer el intercambio de conocimientos y experiencias a nivel nacional.

- Desarrollar instrumentos de diagnostico y analisis rapido para la planificacion,
implementacion y evaluacion de los programas de salud escolar integrales, y crean alianzas estratégicas con
otros organismos nacionales e internacionales con el fin de apoyar las estrategias de ejecucion y evaluacion

de los programas de salud escolar integrales.[Ippdlito, J; Cerqueira, 2003]

3. Universidades Saludables e Instituciones de Educacion Superior (US/IESS)

a. Definicion, concepto e importancia. Las universidades saludables o instituciones de

educacién superior (US/IESS) son aquellas que se comprometen con la creacién de un entorno y una
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cultura que fomente la salud y bienestar integral de los miembros que la componen: estudiantes,
académicos y funcionarios. Dichas instituciones se encargan de revisar sus propios sistemas, procesos,
cultura e influencia que ejercen sobre la salud y bienestar individual y organizacional. Para lograr
promover la salud, las universidades comprometidas con esta meta incorporan el concepto en sus politicas
institucionales, en su entorno ya sea en las estructuras y en los procesos, y también lo incorporan en las

mallas curriculares explicitas e implicita [Lange, 2006:10].

En una Universidad Saludable o de Institucién de Educacion Superior Saludable (US/IESS) se
priorizan iniciativas de promocion de la salud dirigidas tanto a la universidad como a su entorno, mas que
en las estrategias de cambio de habitos de cada persona en particular. La estrategia de promocion de la
salud en instituciones educativas se basa en construir ambientes fisicos, psiquicos y sociales que influyan
en mejorar la calidad de vida de la comunidad universitaria, mas que concentrarse en modificar los estilos
de vida individuales [Lange, 2006:10]. La responsabilidad recae en las personas encargadas de tomar las
decisiones dentro de la estructura universitaria, de manera que se puedan proveer las condiciones adecuadas

para lograr lo anterior.

b. Historia de las US/IESS. En la Regi6on Panamericana, la primera conferencia
internacional de Universidades Promotoras de la Salud se desarrollé en Santiago, Chile, en noviembre del
2003. Actualmente, se ha discutido sobre el establecimiento de una Red Panamericana o Regional para las
Universidades/Instituciones de Educacion Superior Promotoras de Salud. En octubre del 2005, la
Universidad de Alberta, en Edmonton, fue anfitriona del Segundo Congreso Internacional en la Region de
las Américas, en el cual se cre0 la carta de Edmonton gracias a la contribucidn de los participantes [Lange,
2006:44].

Dicha carta establece el rol de las US/IESS, que como corporaciones y comunidades, ejercen un
impacto sobre la salud y bienestar de los individuos que la frecuentan. Por lo tanto, tienen la capacidad
para influir en los tomadores de decision, actian como catalizadores para el cambio y motivan al didlogo,
local, regional y globalmente, sobre la promocion de la salud. Como instituciones de investigacion,
contribuyen a la creacién del conocimiento en relacion a la salud publica y promocion de la salud en un
mundo globalizado [ibid]. Por lo anterior, es esencial implementar programas que propicien la formacion
de mas universidades saludables promotoras de la salud, de manera que se obtenga como resultado gente
sana en entornos saludables. Las US/IESS, a través de su rol como organizacion educativa y empleadora,
como institucién comunitaria, y frecuentemente como proveedora de servicios de salud, tienen el
compromiso de promocién de la salud para toda la comunidad. Para crear un entorno saludable, las
US/IESS estan en permanente blusqueda del mejoramiento continuo de sus estructuras y procesos

universitarios en beneficio de la calidad de vida para sus miembros.
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En la mayoria de universidades existen servicios de bienestar estudiantil y bienestar del personal,
cuyos objetivos se basan en velar por los estilos de vida saludables de la poblacién que atienden. Sin
embargo, no son suficientes para crear una cultura de salud dentro de la institucion. Para ello, se requiere
una planificacion estratégica a corto, mediano y largo plazo que represente los intereses y compromisos de

toda la comunidad universitaria.

Las US/IESS ofrecen un entorno saludable en donde hay acceso a una alimentacién sana y a la
posibilidad de practicar actividad fisica regularmente. En cuanto a los procesos, otorgan gran valor a
aspectos psicosociales como el respeto, la solidaridad y la no violencia; desincentivan el consumo de
drogas licitas e ilicitas, y se preocupan por la seguridad personal de sus miembros, tanto dentro como fuera
del campus [ibid]. Las universidades saludables se preocupan en apoyar a todos sus integrantes, tanto
estudiantes, como docentes y personal administrativo, para que crezcan como personas integrales,

desarrollando sus potenciales profesionales y personales, en un entorno saludable.

Dichas instituciones tienen un fuerte potencial para influir positivamente en la vida y la salud de todos
sus miembros, ya sea protegiendo y promoviendo el bienestar de los estudiantes, personal administrativo y
docente, asi como el de la comunidad externa, a través de sus politicas y practicas. Ademas, son
organizaciones donde se facilita la promocion de la salud debido a que muchas personas pasan una parte

importante de sus vidas trabajando o estudiando.

Debido a que las actividades principales de los cuerpos académicos son la docencia, la investigacion y
la extension, la incorporacion del concepto de salud como responsabilidad personal y social en todas las
asignaturas curriculares permite que la promocion de la salud se facilite. Ademas, las universidades
cuentan con accesibilidad para abordar las necesidades de salud de los diversos colectivos que conviven en
ella [Lange, 2006:11, Universidad de Navarra, 2005:7].

Cabe mencionar que la poblacién joven se encuentra en una etapa susceptible de formacion de
conceptos sobre la salud, y resulta muy accesible desde el entorno educativo. Por otro lado, la poblacion
adulta es igualmente accesible, debido a la labor que desempefian dentro del centro educativo, su vida se

desarrolla alli durante un importante ndmero de horas diarias.

La universidad puede constituir un espacio que promueva la salud, el bienestar y calidad de vida. El
entorno fisico y psicosocial, la organizacion y el funcionamiento, las relaciones entre los diferentes tipos de
personal, los curriculos, las metodologias pedagogicas, y los servicios que se ofrecen dentro de la
universidad, todos pueden constituir en una fuente de salud y bienestar. Ademas, el rol social de la

institucion per se favorece a la promocion de la salud [Universidad de Navarra, 2005:7].
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Ademas, todos los miembros de la comunidad universitaria pueden influir en sus propios grupos
familiares y en otros que pertenezcan ajenos a la comunidad universitaria sobre la promocién de la salud a

través de sus opiniones y valores.

c. Caracteristicas de una universidad saludable. Segtn la propuesta de OPS/OMS para las
universidades saludables presentada en la conferencia «Construyendo Universidades Saludables» en
Santiago de Chile (2003) [Universidad de Navarra, 2005:8], y la Carta de Edmonton para US/IESS [Lange,

2006:48] una universidad saludable esta constituida por las siguientes caracteristicas:

1)  Provee ambientes y entornos saludables. Consta de un abordaje de promocién de la
salud dirigido al entorno global, con un ambiente seguro, limpio y adecuado tanto en las instalaciones,
como en las areas de paseo, deportes, comedores y cafeterias, entre otros; ademéas de proporcionar un
entorno saludable con énfasis en el acceso de recursos para personas con discapacidad sensorial puedan

desenvolverse en el campus con una mayor autonomia y comodidad.

2) Facilita un ambiente psicosocial arménico y estimulante al fomentar un entorno sin
violencia, en donde se favorece la convivencia pacifica entre los diferentes grupos que conforman la
comunidad universitaria, promoviendo la convivencia en grupo y reforzando los espacios y oportunidades
para el didlogo y la toma de decisiones. También se refiere a la organizacion y funcionamiento de la
universidad en cuanto a estructuras, horarios y normas de funcionamiento, metodologias de trabajo y

métodos pedagdgicos, y relaciones respetuosas entre todos los miembros de la comunidad.

3) Ayuda a toda la comunidad universitaria, tanto a estudiantes, como docentes y
personal administrativo, a materializar su potencial fisico, psicolégico y social. Para ello, se debe
promover la autoestima y la autorrealizacion personal, asi como el desarrollo de habilidades personales y
sociales para la vida. Impregna lideres institucionales con el concepto de “salud para todos, y desarrollo

sostenible, y crea conocimiento individual e institucional sobre opciones y entornos saludables.

4)  Implementa disefios curriculares sobre salud publica, promocién de salud, entornos
saludables, entre otros. Independientemente de la carrera cursada, se deben abarcar perspectivas
bioldgicas, psicoldgicas y sociales, incorporando la promocion de la salud en los planes estratégicos
institucionales.

5) Genera un plan de trabajo para la promocion de la salud, y asegura la definicién de
objetivos y actividades claros. Este plan debe favorecer la implementacion de procesos que permitan
estudiar las necesidades de salud, definir los objetivos y las actividades a realizar para mejorar los
problemas encontrados, asi como evaluar periédicamente la situacion de salud y eficacia de actividades y

programas que se estan llevando a cabo. Por lo tanto, es importante definir desde el principio objetivos
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medibles y realistas, asi como los indicadores que se utilizaran para la evaluacién y monitoreo de las

actividades.

6) Animay genera estructuras para diversas y multiples formas de participacion de todos
los miembros de la comunidad universitaria, ya que es importante contactar y relacionarse con las
organizaciones que ya se encuentran dentro de la comunidad universitaria, tales como asociaciones

estudiantiles, entre otros.

7) Investiga y estudia permanentemente los problemas relacionados con los entornos de
salud de los estudiantes, especificamente, y de toda la comunidad universitaria. Desde esta perspectiva, es
necesario desarrollar propuestas metodolégicas novedosas y de innovacion pedagdgica en el ambito de la
promocion de la salud. Las US/IESS deben comprometerse a provocar cambios a través de politicas,
procedimientos, sistemas y practicas institucionales para crear y mantener un entorno saludable que apoye

el aprendizaje, trabajo y la vida.

Cuando una institucion de educacion superior ha implementado dichas caracteristicas exitosamente, y
cuenta con proyectos y actividades a realizar a corto, mediano y largo plazo, con objetivos medibles y
alcanzables, se puede considerar una institucion saludable, en donde el entorno fisico promueve estilos de

vida saludables y mejora la calidad de vida de las comunidad.

d. Metas, principios y compromisos de las US/IESS establecidos en la Carta de
Edmonton. Segin Lange (2006), las Universidades Saludables o Instituciones de Educacién Superior
deben de considerar cumplir las siguientes metas, adoptar los siguientes principios y seguir los siguientes

COMpPromisos:

Cuadro 1. Metas y principios establecidos en la Carta de Edmonton para las US/IESS

Metas Principios Compromisos
Modelar institucionalmente una Fombrar un comité ejecutivo
cultura promotora de salud y un ] . encargado de determinar
] Procesos colegiados de gobierno .
ambiente sustentable para estrategias, procesos y
trabajar, vivir y aprender resultados.

Tomar en cuenta acciones para
_ Proveer recursos y estructura
mejorar los entornos donde se o o
) ) Compromiso individual, organizacional para apoyar los
vive, trabaja y aprende o . »
) comunitario y civico procesos de promocion de la
abarcando toda la comunidad o
o salud y sus iniciativas.
universitaria

Fuente: Lange, I. 2006. Guia para universidades saludablesy otras instituciones de educacién superior. OPS/OMS.
Chile. 51 pags.
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Metas

Principios

Compromisos

Facilitar y apoyar a las personas
para vivir una vida significativa
y optar por estilos de vida

saludables

Alianzas y trabajo en red

Lograr una mayor comprension
de la problematica de salud y
bienestar de estudiantes,

funcionarios y autoridades.

Mejorar los servicios de salud

para funcionarios y estudiantes

Procesos participativos

Adoptar procesos participativos,
colaboradores e incluyentes para
modificar y desafiar politicas,
sistemas, procesos y practicas
que dificultan la creacion de

entornos saludables.

Estimular a los funcionarios y
estudiantes a asumir su
responsabilidad por su propia

salud y bienestar

Abogacia

Comprometer a las personas de
todos los niveles de la institucion
a participar de forma

significativa.

Comprometer a los alumnos a
abogar por los conceptos de
promocion de la salud e
involucrarse en la vida

universitaria

Empoderamiento

Estimular el interés y compartir
los resultados de las
investigaciones sobre promocién
de la salud dentro de las
comunidades locales, regionales

y globales.

Preparar a los estudiantes como
ciudadanos del futuro para que
promuevan la salud en sus

instituciones y comunidades

Respeto por la justicia social,

inclusion y equidad

Evaluar, medir y diseminar
resultados a autoridades y

miembros de las redes.

Apoyar la promocidn de la salud

en la comunidad local, nacional

y global

Sustentabilidad ambiental y
social, con politicas publicas y

organizacionales saludables

Asumir un rol de liderazgo,

local, regional y globalmente en

promocién de la salud.

Fuente: Lange, . 2006. Guia para universidades saludablesy otras instituciones de educacién superior. OPS/OMS.

Chile. 51 pags.

El cuadro anterior establece cuales son las metas, principios y compromisos que se deben adoptar

cuando se implementa una universidad saludable, segin la Carta de Edmonton. Son una guia que favorece

la planificacion de actividades y estrategias dirigidas a la promocién de entornos y estilos de vida

saludables dentro de la institucion, el cual incluye a todas las personas involucradas en el programa,

estudiantes, maestros, actores, el sector salud, autoridades y funcionarios. Si la universidad cumple estos

compromisos, y se avala a los principios y metas establecidos, se puede garantizar que la implementacion
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del programa sea un éxito y que las actividades realizadas tengan un impacto positivo en la salud de la

comunidad universitaria.

e. Universidades saludables alrededor del mundo. Existen multiples experiencias
relacionadas con US/IESS, la mayoria de las cuales se han desarrollado bajo el auspicio de la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) en el continente americano. Entre las experiencias que se han
documentado se encuentran paises como México, Chile, Colombia, Venezuela, Pert, Cuba, Estados Unidos

y Canada.

Las experiencias son muy variadas, con diferentes tiempos de desarrollo, estrategias de participacion,
coordinacién con las instituciones de salud, distintos enfoques en cuanto a la salud y metodologias de
trabajo, temas abordados, asi como actividades extracurriculares para la discusion e intercambio de
experiencias e iniciativas. Universidades de diversos paises europeos, como la Universidad Boelefeld en
Alemania, Lituania en Suecia, Universidad de Suiza, Universidad de Lancashire y Londres en el Reino
Unido, o Alicante y Navarra en Espafia, entre otras, participan en la red de Universidades Promotoras de
Salud.

En la University of Central Lancashire, del Reino Unido, se e, la cual enfatiza dos aspectos de la
promocion de salud efectiva: primero que la salud depende del desarrollo humano sustentable, tanto en
términos personales como sociales, y segundo, la necesidad de asegurarse de que las intervenciones de
promocion de la salud sean duraderas y continuas. La Universidad de Lancashire integré dentro de sus
estructuras, procesos y cultura, un compromiso con la salud. Para ello contraté expertos en la promocién
de la salud para coordinar e impulsar iniciativas de vida saludable dentro de la universidad. Dentro del
programa, se incluyeron dos tipos de actividades, las visibles como ferias, charlas, celebraciones, menus
saludables, promocion de actividad fisica, espacios limitados y regulados para fumadores, entre otros; e
iniciativas invisibles como cambios de politicas, estructuras y procesos que favorecen la promocién de la
salud [Universidad de Navarra, 2005:9, Lange, 2006:12].

En la Regién de las Américas, durante afio 2000, surgié la iniciativa llamada UC Saludable en la
Pontificia Universidad Catolica de Chile (UC), con un enfoque integral y comunitario. Dicha iniciativa
surgio cuando el Rector encargd a la Escuela de Enfermeria de esta Universidad una propuesta para
incorporar la promocién de salud en la cultura universitaria. Los primeros tres afios estuvieron dirigidos a
identificar acciones, programas y proyectos que se han desarrollado en la Universidad y que contribuyan a

la promocidn de salud fisica, mental, social o espiritual de estudiantes, académicos y funcionarios.

La pégina electrénica www.puc.cl/ucsaludable fue creada como una primera estrategia para trabajar

en redes en conjunto con las demas universidades chilenas.


http://www.puc.cl/ucsaludable�
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Esta permitio que todas tuvieran acceso a las conferencias y contenidos de las actividades que se estan

realizando para la promocion de la salud a nivel universitario [Lange, 2006:15].

La Universidad Publica de Navarra ha implementado un Plan de Universidad Saludable 2005 — 2010
con el objetivo estratégico de impulsar el desarrollo de la salud de los miembros de la comunidad
Universitaria en el marco de un Plan Golear de Universidad Saludable, y plantea una serie de lineas
estratégicas, objetivos especificos y acciones. En este plan se incluyen cuatro lineas principales de trabajo:
crear un entorno universitario saludable en donde se incluyan el ambiente fisico y laboral; incluir en el
curriculum universitario temas promotores de la salud; implementar servicios, programas y actividades
especificas para la promocion y educacion de la salud; e informar a las demas Redes sobre sus

conocimientos y resultados obtenidos [Universidad de Navarra, 2005:3]

La Universidad de Navarra, la Pontificia Universidad Javeriana, y las universidades chilenas
mencionadas tienen un comin denominador en las actividades de sus programas de promocién de la salud,
gue son los temas relacionados con la salud integral de las personas que influyen sobre la sensacion de
bienestar y afectan a la productividad laboral y académica. Se destacan, entre ellos, los factores
psicosociales como el estrés, la violencia y la seguridad; los aspectos ambientales como la contaminacion,
acceso a agua potable y eliminacion de excretas; la actividad fisica y alimentacion saludable; y el consumo

de alcohol, drogas y tabaco.

Cabe mencionar que estas universidades tienen un fuerte componente de educacion alimentario
nutricional, en donde la adopcion de estilos de vida saludables u alimentacion sana son componentes
primordiales para garantizar el éxito del programa de universidades saludables. Las actividades
implementadas en cada universidad dependeran de los problemas identificados en el diagnéstico de la

institucion y la priorizacion de los mismos.

Cuadro 2. Experiencias de universidades que han implementado programas de promocion de la salud

Universidad Pais Afio Experiencias

University of Rei Desarroll6 de iniciativa titulada La Universidad como un
eino

Central Uniid 1995 escenario para una salud sustentable. Actualmente cuenta con su
nido

Lancashire propia facultad de Promocion de la Salud.

Pontificia . »

o Iniciativa UC Saludable, enfocada a la promocion de salud
Universidad . . . )
_ Chile 2000 mental, social o espiritual de estudiantes, docentes y personal
Catdlica de

) administrativo
Chile
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Continuacion cuadro 2

Universidad Pais Afio Experiencias
Instituto de
I nvestigacion
dela ) Politica titulada INTA Saludable, que promueve alimentacion
Universidad Chile 2000 saludable y actividad fisica.
de Chile
(INTA)

Implementacién de: Programa de Universidad Promotora de la
Universidad Salud, Grupo de Investigacion en el Ambito de la Calidad de
de Chile 2005 Vida y Estilos de Vida, Grupo de Investigacion de Ciencias de la
Concepcidn Actividad Fisica, el Centro Regional de Recursos en Promocién

(PROMESA), y cursos selectivos para la promocion de la salud.

Implementacion del Programa de Universidad Saludable en el

Pontificia 2006, con estrategias de fortalecimiento de politicas saludables,
Universidad Colombia 2006 reorientacion adecuada de servicios de salud, generar espacios
Javeriana saludables dentro de las instalaciones, e investigar problemas y

alternativas para vivir sanamente

Implementacion del Plan de Universidad Saludable 2005 — 2010,

el cual promueve y apoya iniciativas que contribuyan al

Universidad . .

desarrollo de entornos saludables, implementa disefios
Publica de Espafia 2005

curriculares con temas relacionados en la promocién de la salud,
Navarra

y fomenta estilos de vida saludables en conjunto con una

campafia que lucha contra el consumo del tabaco y alcohol.

Fuente: Lange, I. 2006. Guia para universidades saludablesy otras instituciones de educacién superior. OPS/OMS.
Chile. 51 pags.

En este cuadro se observa que las actividades mas frecuentes que se han implementado en las
universidades saludables estan dirigidas a la promocién de estilos de vida saludables, incluyendo el
aumento de actividad fisica y el consumo de una dieta balanceada, asi como la lucha contra el consumo de
tabaco y alcohol. Ademas, se enfatiza la importancia de crear politicas que aseguren la continuidad de los
programas implementados y la gestiébn de nuevas estrategias para que se continlen implementando

actividades enfocadas a crear un entorno saludable en las instituciones educativas.

f. Aspectos organizacionales para promover una universidad saludable. No existe un

protocolo estandar para ser implementado en todas las US/IESS, pero si algunos lineamientos basicos. La
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experiencia ha demostrado que es indispensable que la maxima autoridad, en este caso la Rectoria, asuma

la responsabilidad de ir creando una cultura favorecedora de la salud y bienestar dentro de la Universidad.

Al igual que en el programa de municipios saludables, se requiere de un compromiso total por parte de
los lideres de la institucién educativa para continuar con la implementacion de un programa que propicie
entornos saludables dentro de la institucion educativa, fomentando asi un estado de bienestar total. Dicha
decisidn politica debe quedar plasmada en el plan estratégico de la institucion; de esta manera al final se

logre involucrar de forma gradual a toda la comunidad: estudiantes, docentes y personal administrativo.

Para lograr que la estrategia sea sustentable, la institucién debe contar con recursos humanos
motivados y bien preparados, asi como un presupuesto factible que permita implementar el plan. El
proceso de cambio es lento, por lo que se exige una labor de sensibilizacion, informacion, motivacion,
demostracién de los beneficios, educacion y convencimiento; es necesario pensar en términos de inversion

para lograr resultados éptimos a largo plazo.

1) Beneficios al implementar una US/IESS

- Entregar un valor agregado a la universidad, influyendo positivamente en la

satisfaccion laboral y un factor de interés para atraer a un mayor nimero de estudiantes.

- Ser un elemento importante en la formacidn de profesionales integrales.

- Disminuir el ausentismo de estudiantes y personal.

- Favorecer las relaciones interpersonales armoniosas y a la convivencia,

mejorando el clima laboral y de estudio.

- Contribuir a mejorar la percepcion de calidad de vida durante el estudio y el

trabajo.

- Alargo plazo, promover cambios en la situacion de salud del pais, a través de

estudiantes egresados de la US/IESS.

g. Pasos sugeridos para construir una universidad saludable (US/IESS): Las siguientes
fases fueron extraidas del documento Guia para Universidades Saludables y otras Instituciones de

Educacion Superior (2006), las cuales no deben realizarse necesariamente en un orden cronoldgico.
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1) Socializaciéon de la idea a nivel de las autoridades universitarias y apoyo
presupuestario para un diagndstico basal que incluya la realizacion de una base de datos y un diagnéstico
sobre los estilos de vida de estudiantes, docentes y personal administrativo, asi como un programa de
actividades que contribuyan a una US/IESS segun los problemas encontrados y priorizados en dicho

diagndstico.

2) Conformacion del equipo coordinador: debe estar conformado por representantes de
los distintos estamentos universitarios y otros liderazgos naturales. La estructura que se dé al grupo debe
considerar la operatividad de acuerdo a la realidad de la institucion. Los grupos pueden encargarse de
aspectos administrativos, econdmicos y politicos, coordinando actividades a nivel local. Estos deben de

recibir algin tipo de capacitacién y asesoria en promocion de salud, para un mejor desempefio.

3) Presentacion de los resultados a las autoridades superiores, propuesta de un plan
estratégico para la universidad saludable y compromiso institucional. Lograr el compromiso explicito de la
institucion para la implementacion del plan estratégico. Este apoyo es fundamental para iniciar el trabajo y
debe quedar explicito en un Acta de Compromiso u otro tipo de documento institucional. Esta acta de
compromiso es el primer paso en el disefio de la futura politica universitaria saludable.

4)  Sensibilizacién, comunicacion y difusion interna. Es fundamental sensibilizar a la
comunidad universitaria en esta nueva forma de enfocar el quehacer universitario, generando participacion
de todos los actores. Se puede recurrir a eventos, articulos, boletines, exposiciones, paginas web, correos
electronicos o afiches. Generar investigaciones que aporten conocimientos sobre el tema de promocion en

salud.

5) Disefio e implementacion de programas. Se recomienda iniciar con algunos de los
temas de promocion de la salud que en el diagndstico basal aparezcan como parte de los problemas
priorizados. Por ejemplo: el estimular y lograr una vida activa ayuda a sentirse mejor, contribuye a bajar de
peso a través de una alimentacién saludable, y facilita la prevencién del consumo de alcohol, droga y
tabaco. Se recomienda que las primeras actividades, aquellas que marcaran el sello propio del programa,

sean atractivas y no punitivas.

6) Monitoreo y evaluacion. Es necesario el establecimiento de objetivos, metas e
indicadores, que sean medibles y alcanzables, de manera que se puedan hacer monitoreos y evaluaciones

que orienten la creacidn o redisefio de los programas.
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Grafico 1. Diagrama de flujo para construir una Universidad Saludable
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Este diagrama de flujo muestra cual es la metodologia a seguir para implementar el programa de
universidad saludable. Es una herramienta Util ya que puede ser utilizada como consulta rapida, de manera
que permita visualizar cuél es el procedimiento sin necesidad de recurrir a la metodologia. Es un pequefio
mapa que orientara al investigador durante el estudio para realizar las actividades planificadas de forma

ordenada.
B. Intervenciones para la promocion de la salud

La Revista Panamericana de Salud Publica [OPS, 2001] public6 una revisién que realiz6 un grupo de
salubristas estadounidenses sobre las intervenciones que podrian resultar en un aumento de la actividad
fisica. Dicho grupo, conocido como Task Force on Community Preventive Services, que fue convocado por
el Departamento de Salud y Servicios Humanos del gobierno de Estados Unidos, recomendé dos enfoques
informativos, tres enfoques conductuales y sociales, y una intervencion, todos orientados a aumentar la
actividad fisica tomando en cuenta un entorno saludable. Las actividades implementadas en cuanto al
enfoque informativo consiste en campafias comunitarias y de recordatorios en puntos clave para fomentar el

aumento de actividad fisica, por ejemplo el uso de escaleras en lugar de elevadores.

Los enfoques conductuales y sociales se basan en fortalecer los curriculos de deportes en las escuelas,
sobre todo enfocandose en mejorar el curso de educacion fisica en las escuelas. Asimismo, se realizaron
intervenciones de apoyo social en contextos comunitarios, y programas de modificacién conductual de

orientacion individual. El articulo concluye que, para aumentar la actividad fisica se necesitan politicas
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ambientales que faciliten el acceso a sitios donde se pueda realizar actividad fisica, junto con actividades

informaticas proactivas.

Por otro lado, el informe sobre Actividad Fisica en Horas Libres y en Horas de Trabajo de la
Poblacion Estadounidense, publicado en la Revista Panamericana de Salud Publica [OPS, 2003], identifica
a los grupos de riesgo que deben de ser la audiencia meta para implementar las actividades del programa de
promocion de la salud. Segun los resultados presentados en el informe, el 19% de los adultos en Estados
Unidos tienen un alto nivel de actividad fisica, mientras casi la tercera parte (32.1%) tiene un nivel
moderado. En general, el 31.8% de todos los adultos practican con regularidad algun tipo de actividad

fisica en sus ratos de ocio.

Segun los resultados de este informe, se puede determinar la importancia de implementar actividades
dirigidas a la poblacion laboral que aumenten la practica de actividad fisica durante las horas de ocio,
tomando en cuenta los horarios de trabajo y el tipo de actividad fisica que tienen los trabajadores de la
audiencia meta, de manera que los programas implementados asistan a que las personas inviertan de una

manera mas saludable sus horas de ocio en el entorno laboral.

La siguiente investigacion, titulada Motivaciones de los Universitarios hacia la practica fisico
deportiva, se realizd con el prop6sito de analizar las causas que motivan a 810 estudiantes pertenecientes a
las Universidades de Murcia, Valencia y Almeria, a participar en las actividades fisico deportivas. Tras el
andlisis e interpretacion de los datos con ANOVA, Moreno et al (2005) demostrd que aquellos estudiantes
que practican actividad fisica encuentran una mayor motivacion en las actividades que requieren
competencia, diversion y aventura, mientras que los que no realizan actividad fisica muestran niveles mas
altos de motivacion en los aspectos vinculados a la salud. Ademas, variables como el género y la edad
determinaran el tipo de practica deportiva que se prefiere realizar, siendo para los varones la motivacion
relacionada con el resultado del deporte méas importante que para las mujeres, quienes buscan aspectos
sociales en el deporte. En cuanto a la edad, los mas jovenes estdn mas motivados que los mayores por

factores externos.

En conclusion, si se desean implementar programas dirigidos hacia el fomento de actividad fisica, se
deben de tomar en cuenta la edad y género de los participantes a quienes va dirigido el programa, de
manera que las actividades motiven tanto las necesidades de competir y ganar de los varones, y las
necesidades de socializar de las mujeres. Para resaltar la importancia de que se implementen
intervenciones dirigidas al aumento de la actividad fisica, se deben mencionar los costos econémicos que
tiene la inactividad fisica, tanto a nivel individual como del estado. El siguiente articulo describe los costos

econémicos de la inactividad fisica, obesidad y sobrepeso en los adultos californianos.
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Chenoweth et al (2005) establecen que los aumentos rapidos en los indices de la obesidad y los costos
de las enfermedades relacionadas con el exceso de grasa corporal no se pueden seguir ignorando, ya que la
obesidad constituye un problema serio de la salud publica. El costo de la obesidad como una epidemia ha
incrementado considerablemente en las Gltimas décadas, sobretodo por los cambios en los estilos de vida,

donde se ofrecen alimentos mas caldricos y se realiza menor cantidad de actividad fisica.

El Control Diesase Center (CDC) estima que el cuidado médico atribuido a la obesidad es de $75 mil
millones anuales a nivel nacional. Durante la Ultima década, el estado de California ha experimentado uno
de los asensos més rapidos en los indices de obesidad en toda la nacion. Casi més de la mitad de los
adultos californianos se encuentran en sobrepeso u obesidad. Este estudio revelé que, en el afio 2000, el
sedentarismo, el sobrepeso y la obesidad tiene un costo para el estado de California aproximadamente de
$21.7 billones al afio.

El estudio también proyect6 que, de no tomarse acciones agresivas, los costos aumentarian a $28.0
billones en el afio 2005. Sin embargo, si se presenta una mejoria en los indices de actividad fisica y peso
saludable, cinco afios aproximadamente se pueden salvar mas de $6.0 billones, mientras que una mejora del
10% puede salvar casi $13 billones al afio. Este estudio refleja, no solo la importancia de la salud fisica y
mental al vivir bajo condiciones de estilos de vida saludables en espacios saludables, sino también enfatiza
la importancia de considerar el costo econdmico personal y para el pais que se deriva del sedentarismo y de

un estado nutricional de sobrepeso u obesidad.

Por lo que la implementacion de programas y estrategias que impulsen la actividad fisica tiene un
impacto tanto a nivel individual, como nacional al influir positivamente en los gastos que tiene el estado

para costear las consecuencias de la inactividad fisica.

En resumen, estas intervenciones tienen como objetivo aumentar la actividad fisica, ya sea en
estudiantes universitarios, en adultos trabajadores, y en general en personas que se encuentran en riesgo o
que ya padecen algln tipo de enfermedades crénicas. EIl incremento en la actividad fisica es un factor
importante que debe de adoptarse como parte de las iniciativas para la promocién de la salud y estilos de
vida saludables, de manera que se reduzcan los riesgos de morbi mortalidad en cuanto a las enfermedades

cronicas no transmisibles, y los costos econdmicos y sociales que implican las mismas.

1. Propuestas de programas de promocién de actividad fisica y alimentacion
saludable realizados para la Universidad del Valle de Guatemala por estudiantes del
Departamento de Nutricién.
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a. Propuesta de un programa de prevencion de enfermedades cronicas no
transmisibles para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala. El trabajo
de investigacion presentado por Valladares (2005) consistio en la elaboraciéon de la propuesta de un
programa de prevencion de enfermedades crdnicas no trasmisibles dirigido al personal administrativo de la
Universidad del Valle de Guatemala (UVG). Esta propuesta se elabor6 con base a los resultados obtenidos
en la investigacion, en donde se evaluaron las siguientes variables en el personal administrativo de la UVG:
prevalencia de factores de riesgo asociados a enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT),
conocimiento de la poblacion acerca de los factores de riesgo asociados a las ECNT, evaluacion de las
actitudes y practicas de la poblacion en relacién a los factores de riesgo asociados a las ECNT, y se
determind el estado nutricional de la poblacion.

Los factores de riesgo que se analizaron fueron el consumo de tabaco, la presién arterial, la actividad
fisica, la alimentacion, el colesterol sérico, el consumo de alcohol, conocimientos sobre diabetes mellitus y

el peso corporal, y se realizo una prueba para medir el estrés.

El tamafio de la muestra fue de 89 participantes, de los cuales 71% fue femenino y el restante 29%
masculino. Segun los resultados obtenidos, 55% de la poblacion report6 tener antecedentes familiares de al
menos una ECNT, de las cuales las mas prevalentes fueron la diabetes mellitus e hipertension arterial. Sin
embargo, 45% de los encuestados mostrd tener ningln antecedente familiar de ECTN. Para visualizar

mejor estos resultados, se hace referencia a la préxima tabla.

Cuadro 3. Poblacion estudiada clasificada por antecedente familiar septiembre 2005

Antecedentes familiares Porcentaje
Ninguno 40 %
Diabetes Mellitus (DM) 20%
Infarto agudo al miocardio (IAM) 5%
Enfermedad cerebrovascular (ECV) 2%
Hipertension arterial (HTA) 6 %
HTA, DM 7%
DM, IAM 2%
HTA, DM, IAM 4%
HTA, IAM, ECV 2%
HTA, DM, IAM, ECV 1%

Fuente: Valladares, G. 2005. Propuesta de un programa de prevencién de enfermedades crénicas no transmisibles
para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala
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En relacion al estado nutricional, el 62% de la poblacién tiene un IMC mayor que 25 kg/m?, de los
cuales 13% ya se catalogaban con diagnosticos de Obesidad grado I, Il y Ill. Ademas, se encontrd una
prevalencia de 77% de exceso de grasa. Segun Valladares, estos datos coinciden con el estudio en Villa
Nueva que se realizé entre 2002 — 2003, en donde 54% de los encuestados tenian sobrepeso, por lo que se
observa la misma tendencia a nivel nacional. Estos resultados se respaldan ain méas con la prevalencia
encontrada de sedentarismo, que es igual a 58%. A continuacidn se muestran los resultados obtenidos en la
tabla 6.

Cuadro 4. Estado nutricional determinado por IMC segln sexo y edad septiembre 2005

Estado Hombres Mujeres
Nutricional 18-404 41-65a 18-404 41-652a
Normal 10 % 0% 24 % 6 %
Sobrepeso 8 % 4% 20 % 5%
Obesidad | 2% 2% 3% 3%
Obesidad Il 0% 0% 1% 1%

Fuente: Valladares, G. 2005. Propuesta de un programa de prevencién de enfermedades crénicas no transmisibles

para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala

En cuanto a la medicion de presion arterial, 28% de los participantes presentaron valores de
hipertension arterial. En el analisis de habitos alimentarios, solamente el 48% de la poblacion consume
frutas diariamente, y el 56% consume verduras diariamente. En cuanto al analisis de estrés, el 47% de la

poblacidn presentd un estrés moderado o severo.

Al analizar la realizacion de actividad fisica, se encontré que el 63% del personal administrativo pasa
entre 6 a 10 horas del dia sentado por el tipo de trabajo que desarrolla, lo cual dificulta la realizacion de
ejercicios durante el dia. Valladares encontré que el 48.3% de la poblacién no realiza actividad fisica

intensa, y el resto de la poblacidn se ejercita entre 1 a 3 veces por semana durante 30 minutos.

Por otro lado, se encontrd que 85.4% de la poblacion realiza actividad fisica leve semanalmente, con
una duracién menor a 45 minutos, lo cual no cubre los requerimientos minimos de la OMS que indica la

realizacién de actividad fisica moderada durante 30 minutos diariamente.

Estos datos indican que existe una alta prevalencia al sedentarismo, con un total de 48%, lo cual se
relaciona a la incidencia de sobrepeso elevada. La tabla 7 expresa los resultados obtenidos al analizar los

niveles de actividad fisica en el personal administrativo.
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Gréfico 2. Actividad fisica reportada por la poblacion septiembre 2005
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Fuente: Valladares, G. 2005. Propuesta de un programa de prevencion de enfermedades cronicas no transmisibles para €l personal
administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala

Debido a lo anteriormente expuesto, Valladares determind que el 96.6% de la poblacion estudiada
tiene un riesgo moderado o severo de padecer ECNT en el futuro. Estos resultados son alarmantes, ya que
de no implementarse politicas y estrategias enfocadas a la promocion de la salud en este grupo de personas,
probablemente desarrollen alguna de las ECNT, o presenten complicaciones severas de las mismas,
influyendo en una menor tasa de produccién y mayores gastos tanto para el individuo como para la

institucion.

Valladares recomienda en su propuesta implementar actividades dirigidas a adecuar las areas fisicas en
las instalaciones del campus central de la UVG para realizar actividad fisica y aumentar la oferta de
actividades deportivas enfocadas al personal administrativo. Ademas, recomienda impartir conferencias
cada tres meses abarcando temas sobre los beneficios de la actividad fisica y una alimentacion saludable,
asi como la importancia de reducir los factores de riesgo para evitar una ECNT. También propone que se
realice una evaluacién nutricional periédica de aquellas personas con un IMC mayor a 35 kg/m? en el
Centro de Atencion y Educacion Nutricional (CAEN).

b. Propuesta del programa de promocion de actividad fisica y nutricion, dirigido al
personal administrativo, académico y de investigacion de la Universidad del Valle de Guatemala.
El trabajo de investigacidn presentado por Varela (2006) consistié en la elaboracién de la propuesta de un
programa de promocion de actividad fisica y alimentacion saludable dirigida al personal administrativo,
académico y de investigacion de la Universidad del Valle de Guatemala (UVG). Esta propuesta se elabor6
con base a los resultados obtenidos en la investigacion, en donde se evaluaron los siguientes factores:

hébitos de consumo alimentario, conocimientos sobre nutricion y actividad fisica, nivel de actividad fisica,
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e interés de los participantes hacia el programa de actividad fisica y nutricién. En este estudio participé un

total de 82 personas, de las cuales el 51% era del sexo femenino y 49% del sexo masculino.

En cuanto a los habitos de consumo alimentario, se encontré que el 50% del personal administrativo
compra sus alimentos en la cafeteria de la Universidad, sobretodo durante el almuerzo, ya que éste es el
tiempo de comida que realiza el personal principalmente fuera de su casa. Asimismo, el 66% del personal

de investigacion y 69% del personal académico report6 realizar el tiempo de almuerzo fuera de casa.

En cuanto a la preferencia de alimentos saludables, el estudio encontré que el 50% de la poblacién
prefiere consumir alimentos nutritivos, bajos en grasa y azlcares, obteniéndose una tendencia mayor en las
mujeres con 59%. Sin embargo, en este estudio se reporta que solamente el 6% de la poblacion cumple las

recomendaciones de la OMS de tomar ocho vasos de agua pura al dia.

La mayoria de los participantes consumen en la cafeteria de la UVG el tiempo de almuerzo debido al
tiempo limitado para prepararse los alimentos; 34% de los hombres del personal administrativo consume
por lo menos 4 veces a la semana en la cafeteria, mientras que 40% de las mujeres consumen de 1 a 2 veces

en la cafeteria. Esta Gltima tendencia también se observé en el personal de investigacion y académico.

Al analizar el consumo de frutas y verduras, se determiné que solamente 15% de la poblacién consume
frutas y 10% consume verduras todos los dias. Por otro lado, solamente 17% consume edulcorantes
artificiales, contrastando con el 60% de la poblacion que consume azlcar diariamente. De la misma

manera, mas del 20% de los encuestados indicaron que consumen postres entre 3 a 4 veces al mes.

Respecto al consumo de jugos enlatados y aguas gaseosas, el 20% del personal masculino consume
jugos enlatados, y 40% consume aguas gaseosas entre 3 a 4 veces al dia. Estos Ultimos resultados reflejan

el alto consumo de azlcares simples que se da entre el personal.

El consumo de comida rapida y chucherias en la mayoria de la poblacién es ocasional, aunque existe
un pequefio porcentaje de consumo entre 3 a 4 veces por semana. Segun los resultados obtenidos por
Varela, se reporta que la falta de tiempo, los costos y la falta de conocimiento sobre temas relacionados con

nutricion, son tres factores que influyen en la preferencia del personal sobre los alimentos seleccionados.

En cuanto a los conocimientos sobre nutricion, en esta investigacién se encontré que el 60% de la
poblacion femenina del area académica y poblacién masculina del &rea de investigacion tienen un
conocimiento total sobre los temas de nutricion; lo cual indica la necesidad de brindar educacién
alimentario nutricional en todos los niveles de la Universidad, de manera que la poblacion esté bien

informada.
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Para evaluar el nivel de actividad fisica, se utilizé el cuestionario IPAQ avalado por la OPS/OMS.
Segun los resultados obtenidos, se determind que el 24% de la poblacion es sedentaria. En el area de
administracidn, se encontrd una prevalencia al sedentarismo mayor en las mujeres (42%), mientras que en

los hombres se report6 que 60% practican actividad vigorosa.

Es importante tomar en cuenta el tiempo que el personal pasa sentado mientras realiza su trabajo;
siendo entre 6 a 8 horas diarias promedio el tiempo que pasa sentado el personal administrativo, y 5 horas
diarias para el personal académico y de investigacion. El grupo de edad que presentd mayor actividad
fisica fue el grupo de 36 a 40 afios (12%). Cabe mencionar que en este estudio la mayoria de las personas
estan totalmente de acuerdo en que el ejercicio es beneficioso para la salud, y se encuentran anuentes a
realizar actividad fisica moderada durante su tiempo libre en la Universidad, contando con una buena

actitud hacia el gjercicio.

El 73% indic6 que esta de acuerdo en recibir informacién sobre temas de nutricion ya sea por medios
escritos o por Internet; 68% esta de acuerdo en acudir a actividades relacionadas con nutricién. Por Gltimo,
el 73% de los participantes indico que esta totalmente de acuerdo en participar en el programa de actividad

fisica y alimentacion saludable cuando se implemente.

En cuanto a los horarios que el personal prefiere para realizar actividades es de 7:00 a 8:00am previo a
trabajar, o de 17:00 horas en adelante; tomando en cuenta las caracteristicas y disponibilidad de tiempo que

tienen cada uno de los grupos presentes en este estudio.

En general, los resultados obtenidos indican que el personal es sedentario y tiene una mala
alimentacién debido a la falta de tiempo para mejorar estos aspectos. Entre las actividades que Varela
propone para aumentar la actividad fisica se encuentran clases diarias de ejercicios aer6bicos o baile,
formacion de grupos de personas para realizar caminatas dentro de la Universidad, y promocién de

ejercicios de estiramiento.

Varela también propone actividades similares a las de Valladares, en cuanto al aumento de actividades
que fomenten la educacion alimentario nutricional, por medio de boletines, conferencias, talleres, articulos,

publicaciones, y seminarios.

Asimismo, se incluye en la propuesta que se brinde atencion nutricional individualizada, dirigida al
personal de la UVG, en el Centro de Atencién y Educacion Nutricional CAEN. Las actividades se
elaboraron en base a los problemas priorizados, y tomando en cuenta el objetivo general de promover
estilos de vida saludables con énfasis en actividad fisica moderada y el consumo de una alimentacion

saludable.
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C. Actividad fisica

1. Definicion y tipos de actividad fisica. EIl término actividad fisica se refiere a una
variedad amplia de movimientos musculares; no debe confundirse Gnicamente con la préactica del deporte.
La OMS define a la actividad fisica como «todos los movimientos que forman parte de la vida diaria,
incluyendo el trabajo, la recreacion, el ejercicio y las actividades deportivas». Dichas actividades abarcan
desde ejercicios moderados como subir escaleras, caminar o bailar, hasta ejercicios de intensidad mayor
como correr, montar bicicleta y practicar deportes, todos al final producen beneficios para la salud. Asi
mismo, la actividad fisica disminuye los costos médicos directos, ya que por cada dolar invertido en la
actividad fisica, particularmente en tiempo y equipamiento, se puede ahorrar 3,2 d6lares en costos médicos
[OPS, 2002; WHO, 1997].

Es importante resaltar que las variables de tiempo, intensidad y frecuencia son importantes durante la
realizacion de actividad fisica, ya que al aumentarlas se obtendran mejores resultados. El tiempo implica la
duracién que conlleva realizar la actividad, la intensidad se divide en ligera, moderada y vigorosa, y la

frecuencia implica cuantas veces a la semana se realiza la actividad.

Cuadro 5. Tipos de actividad fisica segun intensidad

Moderada Vigorosa
Caminar enérgicamente Correr
Bajar las escaleras Subir las escaleras
Bailar Bailar a ritmo intenso
Montar bicicleta Montar bicicleta cuesta arriba
Nadar Ejercicios aerdbicos
Jardineria Saltar cuerda
Tareas domésticas (lavar pisos, ventanas...) Practicar deportes como fitbol, baloncesto, etc.

Fuente: OPS/OMS. 2002. Programa de Alimentacion y Nutricién/Divisién de Promocion y Proteccién de la Salud.

Este cuadro demuestra varias actividades que se pueden realizar diariamente, clasificadas segin
intensidad moderada o vigorosa. Al implementar este tipo de actividades en la rutina diaria, se alcanza un

mejor estado de salud.

2. Requerimientos de actividad fisica

a. Requerimientos segin OPS/OMS. Para un adulto promedio con vida sedentaria, 30
minutos de actividad fisica de intensidad moderada, todos o casi todos los dias, sera suficiente para obtener
beneficios de salud. Incluso, los 30 minutos de ejercicios o actividad fisica pueden acumularse durante el

transcurso del dia en tres episodios de diez minutos cada uno, o en dos episodios de quince minutos cada
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uno. No es necesario practicar deportes vigorosos, pertenecer a un gimnasio costoso o adquirir equipo

especial para lograr resultados positivos de salud [OPS/OMS, 2002].

b. Requerimientos segun la American College of Sports Medicine y American Heart
Association. Para promover y mantener la salud, todos los adultos sanos de 18 a 65 afios de edad
necesitan realizar un minimo de 30 minutos de actividad fisica aer6bica de intensidad moderada por cinco
dias a la semana; 6 20 minutos de actividad fisica aerdbica de intensidad vigorosa tres veces por semana.
Por ejemplo, una persona puede alcanzar las recomendaciones al caminar 30 minutos diarios, o trotar 20
minutos tres veces por semana. De la misma manera, también se pueden realizar combinaciones durante la
semana de intensidades; es decir, caminar 30 minutos al dia tres veces por semana a intensidad moderada, y

trotar 20 minutos al dia dos veces por semana a intensidad vigorosa, por ejemplo [Circulation, 2007].

3. Recomendaciones de actividad fisica.

a. Recomendaciones segin OPS/OMS. Los adultos pueden adoptar un estilo de vida
activo sin necesidad de convertirse en atletas. Por ejemplo, 15 minutos subiendo escaleras, 30 minutos de
baile intenso, 6 45 minutos de voleibol proporcionan una cantidad de actividad fisica similar. Una persona
con un estilo de vida sedentario, que decide ser fisicamente activa, puede tomar en cuenta las siguientes

recomendaciones:

- Elegir entre los diferentes tipos de actividad fisica de intensidad moderada (ver tabla

7), tomando en cuenta a aquellos que se puedan incorporar facilmente en la rutina cotidiana.

- Realizar la actividad o las actividades seleccionadas durante un periodo no menor de

30 minutos todos los dias, o la mayoria de los dias de la semana.

- Antes de comenzar y después de realizar la actividad fisica, hacer una sesién de
gjercicios de estiramiento o tensidn, de por lo menos 5 a 10 minutos de duracion.
[OPS/OMS, 2002]

Estas recomendaciones se pueden poner en practica de inmediato para aquellas personas saludables; las
personas que padecen de alguna de las ECNT, como cardiopatias o diabetes mellitus tipo I, entre otras, se
les recomienda consultar primero al médico antes de iniciar cualquier programa de actividad fisica.

Por otro lado, si se trata de un adulto saludable, se recomienda incrementar paulatinamente la intensidad y

la frecuencia con la que practica ejercicios, hasta lograr la meta establecida.
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b. Programa de 10,000 pasos diarios. El programa de los 10,000 pasos diarios es una meta
que se enfoca en acumular toda la actividad fisica que se realiza durante el dia. Entre las recomendaciones

que el programa brinda para caminar mas pasos al dia y asi reducir el sedentarismo se encuentran:

- Caminar mientras se conversa con un colega en lugar de enviarle un correo electronico.

- Estacionar el vehiculo lo més lejano posible de la entrada a los lugares de trabajo.

- Recorrer un sendero sefializado dentro de la empresa o institucion para aumentar el nimero de
pasos/dia

- Utilizar las escaleras en lugar de los ascensores o rampas.

- Utilizar un poddmetro para monitorizar la cantidad de pasos realizados al dia.

- Pensar en el movimiento como una oportunidad, no como una inconveniencia.

- Mantenerse activo durante todo el dia de todas las maneras posibles

- Realizar por lo menos 30 minutos de actividad fisica de intensidad moderada, preferiblemente todos
los dias

- Efectuar actividad fisica e intensidad vigorosa para mejorar la salud y la resistencia fisica.

[10,000 Steps Program, 2006]

El programa de 10,000 pasos diarios es la meta recomendada para llegar a ser un adulto sano. El
cuadro 6 contiene indices que han sido creados con ayuda de un podémetro para ofrecer un criterio sobre el

nimero de pasos que son suficientes segun el nivel de actividad fisica que se desea alcanzar [ibid].

Cuadro 6. Indices de actividad fisica medidos con podometros

Pasos al dia Nivel de actividad fisica
<5,000 Sedentario

5,000 — 7,499 Bajo

7,500 - 9,999 Medio
>10,000 Activo
>12,500 Altamente activo

Fuente: Tudor-Locke, C; Bassett, D. 2004. How Many Steps/Day Are Enough? Preliminary Pedometer Indices for Public Health.

Al analizar la tabla anterior, resulta dificil que varios grupos de edades logren alcanzar los 10,000
pasos diarios; sobre todo personas de la tercera edad y aquellos que padezcan enfermedades crénicas. En
cuanto a los nifios, esta recomendacion es muy pobre, sobre todo hoy en dia que se desea luchar contra la
obesidad infantil. El podometro es (til, ya que calcula el nimero de pasos diarios que una persona realiza,
y en base a dichos pasos se pueden establecer metas y un plan de actividad fisica que beneficie la salud
[Tudor-Locke et al, 2004; 10,000 Steps Program, 2006] .
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La distancia promedio del paso de una persona es aproximadamente de 0.8 metros, lo cual implica que
solamente se necesitan 2,000 pasos para caminar una distancia de 1.6 Km (1 milla), y 10,000 pasos para
recorrer 8.0 Km (5 millas). Una meta razonable para la mayoria de las personas es incrementar el promedio
diario de pasos cada semana a una tasa de 500 pasos/dia, hasta llegar a caminar los 10,000 pasos en el
transcurso de 14 semanas [idem]. Para establecer una meta, el siguiente cuadro ejemplifica la
recomendacion anterior para una persona sedentaria que realiza aproximadamente 3,000 pasos/dia de

actividad fisica total:

Cuadro 7. Guia para establecer metas al realizar el programa de 10,000 pasos/dia

# Semana Promedios agtuales Meta a alca}nzar
(pasos/dia) (pasos/dia)
1 3,000 3,500
2 3,500 4,000
3 4,000 4,500
4 4,500 5,000
5 5,000 5,500
6 5,500 6,000
7 6,000 6,500
8 6,500 7,000
9 7,000 7,500
10 7,500 8,000
11 8,000 8,500
12 8,500 9,000
13 9,000 9,500
14 9,500 10,000

Fuente: Tudor-Locke, C; Bassett, D. 2004. How Many Steps/Day Are Enough? Preliminary Pedometer Indices for Public Health.

Otra forma de calcular el nimero de pasos es por medio de un cronémetro o reloj: toma 10 minutos
caminar aproximadamente 1,000 pasos. La distancia y el tiempo de recorrido dependeran de la velocidad
del paso de cada persona. Por lo tanto, segln la afirmacion anterior, realizar 30 minutos de actividad fisica

al dia equivale aproximadamente a 3,000 pasos [10,000 Steps Program, 2006].

Previo a iniciar el programa, se debe conocer cuantos son los pasos/dia que usualmente se camina
(promedios actuales) con ayuda de un podometro, y ese nimero inicial serd la referencia con la que se

fijaran las metas y objetivos personales para construir una vida mas activa.

1) Podometros. Los podémetros, también conocidos como pasdmetros, son sensores de
la motilidad del cuerpo que estan siendo utilizados por investigadores y profesionales para evaluar y

motivar la actividad fisica.
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La funcién de estos aparatos es contabilizar el nimero de pasos que una persona camina al dia.
Idealmente, se debe utilizar el aparato durante todo el dia por una semana, desde que la persona se levanta
de la cama hasta el momento de acostarse a dormir; los pasos que se recorren por dia deben ser anotados en
un cuaderno. Al final de la semana, se puede promediar el nimero de pasos que una persona realiza por
dia. Con base a los resultados, se crea el programa de actividad fisica [Dena, 2007]. A continuacion se

enumeran una serie acciones a tomar durante la implementacion del programa de 10,000 pasos diarios:

- Colocar el podémetro en el cinturén o en los pantalones justo arriba de la cadera al momento de
levantase de la cama

- Remover el podémetro al finalizar el dia, antes de dormirse.

- Anotar los pasos recorridos por dia segun reporta el podémetro

- Realizar la misma accion por 4 dias (preferiblemente 2 dias entre semana, y 2 dias de fin de semana)

- Obtener el promedio de los pasos/dia que se caminaron al sumar el nimero de pasos totales de los
cuatro dias, y el numero total dividirlo entre cuatro. El resultado es igual al rendimiento minimo de
pasos diarios que realiza una persona.

- Con base a los resultados obtenidos se deben trazar las metas y objetivos segun la tabla 5 para alcanzar
los 10,000 pasos diarios [ibid].

a) Recomendaciones para la seleccion y utilizacion de un podémetro. Aunque
los podémetros estan disefiados para contar pasos, no todos utilizan el mismo método para calcular el
numero de pasos o la distancia recorrida. Ademas, los podometros también pueden estimar consumo de
calorias, sirven como relojes, cronémetros, estimadores de la velocidad, e incluso miden frecuencia
cardiaca [Bumgardner, W. 2008].

Mientras méas caracteristicas contengan y su exactitud aumente; mayor sera su precio. Los poddémetros
mas simples contabilizan los pasos y muestran la distancia recorrida. Por lo que, antes de adquirir un
poddmetro, se debe revisar cuales son las caracteristicas que el mismo ofrece y si esta de acorde a las
necesidades y gusto de cada persona. La exactitud de la distancia recorrida dependera del largo de las
zancadas de cada persona, y si este largo es ingresado correctamente en el poddmetro. La mayoria de estos
aparatos requieren que la persona mida el largo de su zancada, de manera que se pueda estimar la distancia
recorrida. Para facilitar el ingreso del largo de la zancada, se recomienda utilizar 0.8m para hombres y

0.7m para mujeres [ibid].

Recomendaciones para utilizar un podémetro:
e  Calcular nimero de pasos promedios/dia
- Utilizar el podémetro durante todo el dia y continuar con la rutina diaria

- Anotar las actividades diarias
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- Anotar las actividades del fin de semana

e Establecer metas (ver tabla 9)
- Crear una rutina de ejercicios que permitira alcanzar la meta

- Anotar los resultados diarios

e Alcanzar el méximo potencial
- Revisar el progreso que se ha alcanzado de la semana 1 a la semana 2.
- Analizar la rutina diaria para garantizar el éxito
- Las metas establecidas deben permitir que por lo menos se alcancen

niveles de actividad fisica moderados a intensos (ver tabla 8).

Al cambiar las metas de realizar actividad fisica lentamente, se comenzaran a ver resultados positivos
tanto en el nimero de pasos recorridos, como en la salud general y el bienestar de las personas que siguen
este programa. El podémetro es un simple instrumento y un gran motivador, ya que uno camina a un estilo

ya que ayuda a la persona a posicionarse en donde se encuentra actualmente y hacia dénde quiere llegar.

4. Beneficios de la actividad fisica. Realizar actividad fisica moderada, cubriendo el

minimo de recomendaciones que establece la OPS/OMS (2002) y la Circulation Magazine (2007), acarrea

varios beneficios para la salud. A continuacién se mencionan los mas relevantes:

- Una vida activa disminuye el riesgo de padecer ECNT en la adultez, tales como
cardiopatias (arritmias, arterosclerosis, infartos, hipertension, enfermedad coronaria, entre otras), diabetes
tipo 11, osteoporaosis, cancer de colon y cancer de mama. Ademas ayuda al control del peso y por lo tanto a

la prevencién de la obesidad.

- Segun evidencia cientifica, la actividad fisica reduce en un 50% el riesgo de padecer

enfermedades cardiovasculares y diabetes tipo I1.

- Cuatro estudios en los Estados Unidos y Canada han demostrado que las personas que

realizan ejercicios como rutina cotidiana, la depresion y la ansiedad son menos frecuentes.
- Promueve el bienestar psicolégico y mejora el estado de animo. Una persona fisicamente
activa tiene mayor autoestima y seguridad en si misma, previene insomnio, regula el suefio y disminuye el

estrés.

- Mejora la capacidad respiratoria.
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- Controla el indice glicémico y la respuesta a la insulina. Por lo tanto, es parte del

tratamiento de la diabetes.

- Aumenta la fuerza muscular y elasticidad de las articulaciones, fortaleciendo la estructura
Osea y muscular, y mejor postura y balance. Previene fracturas en la tercera edad. En adolescentes, el

ejercicio aumenta el depdsito de calcio en los huesos.

- Incrementa el efecto protector del colesterol HDL (colesterol bueno), mejorando el perfil

de lipidos, y por lo tanto, previniendo cardiopatias y dislipidemias.
- Mejora el sistema inmunoldgico al aumentar las defensas.
- Regula el estrefiimiento. [CDC, 2007; Brian, 2000]

Se ha comprobado cientificamente que la combinacion de hipertension, el nivel de colesterol
plasmaético elevado y el consumo de tabaco, son factores de riesgo de incluso hasta el 20% para padecer de
enfermedades coronarias. La actividad fisica moderada es un factor protector ya que ayuda a disminuir los
niveles de colesterol sérico, mejora la disfuncion endotelial ayudando a normalizar la presién, e incluso
funciona como terapia para disminuir la ansiedad en aquellas personas que estan intentando dejar de fumar
[Neaton, J, Wentworh, D, 1992; Stamler, J, et al, 1986].

Un individuo que goza los beneficios fisicos y sicolégicos gracias a la practica diaria de actividad
fisica moderada, no solo se desempefia mejor en el ambito social, sino que también en el area laboral,

siendo una persona mas productiva y por lo tanto con mayor rendimiento.

5. Resultados positivos de programas exitosos implementados sobre actividad

fisica

a. Programa Vida Saludable (Chile). Este programa busca contribuir a mejorar la calidad
de la vida laboral de los trabajadores promoviendo estilos de vida saludables en los lugares de trabajo al
promocionar la actividad fisica, una alimentacion saludable, el manejo del estrés, y prevencion del

consumo de alcohol y drogas.

Durante el afio 2006, el programa Vida Saludable beneficié a 3 mil trabajadores pertenecientes a 37
empresas e instituciones publicas y privadas de la Region Metropolitana. El programa considerd

mediciones del perfil bioquimico, indice de masa corporal (IMC), entre otros aspectos, ademas de un
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diagnostico de habitos alimenticios y de actividad fisica, junto con un programa de actividades que incluyd
ejercicios en el lugar de trabajo [IPN, 2007].

En una muestra tomada a trabajadores que participaron en el programa, se observo una disminucién de
un 6% en el nimero de personas con obesidad. Ademas, luego de participar seis meses en el programa,
75% de los trabajadores de los trabajadores que presentaban hipertension arterial lograron normalizar estos

indices.

Segun los resultados de la encuesta que se aplicd luego de implementar el programa, 89% de los
trabajadores participantes testimoniaron una mejoria en sus ambientes laborales, mientras que un 76%

percibid una mayor preocupacion de sus respectivas instituciones por la salud de los trabajadores.

En el afio 2007, el programa Vida Saludable, fue impulsado por la Superintendencia de Seguridad
Social y por el Instituto de Normalizacién Provisional (INP) chileno, y se espera estar al alcance de

aproximadamente a 6 mil trabajadores [ibid].

b. Programa Move & Improve (Maine). Desde 1996, se implemento el programa Move &
Improve (Moverse y Mejorar) de forma permanente en el estado de Maine, al norte de Estados Unidos de
Norteamérica, para optimizar el bienestar en el lugar de trabajo por medio de la promocién de actividad
fisica en los trabajadores. Aunque se ha recolectado informacién sobre los resultados del programa desde
que el mismo se implemento, en los afios 2003 y 2004 se realiz6 un estudio mas sistematico basado en la
participacion comunitaria, con el soporte técnico del Maine - Hartar Prevention Research Center y la
Colby Collage [Polacsek M, et al; 2006].

Dicho centro facilité el desarrollo del modelo l6gico del programa, las preguntas de evaluacion, los
instrumentos para la recoleccion de datos, el plan de andlisis, las presentaciones y los reportes. Se utilizé
un estudio de disefio transversal y se compard los resultados con los de grupos que no participaron en el
programa [ibid].

Segun los datos recolectados, mas de la mitad de los participantes reportaron ser sedentarios tres meses
antes de participar en el programa de Move & Improve. Sin embargo, al comparar resultados, se observd
que luego de participar en el programa, 61% de los participantes incrementd su nivel de actividad fisica. A
continuacion se muestra una tabla con los resultados obtenidos durante la recoleccion de datos en el afio
2003 y 2004, sobre los estilos de vida saludables que adoptaron los participantes al ingresar al programa
Move & Improve [ibid].
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Cuadro 8. Datos recolectados al implementar el programa Move & Improve en Maine, USA.

% de % de
Estilo de vida saludables adoptados por los participantes pz:]tlecllgggges pael;]tlecllpz)ggZes
(n=317) (n=902)

Pérdida de peso 41% 62%
Aumento en el consumo de frutas y verduras 40% 50%
Disminucion en el consumo de grasa 33% 45%
Disminucion del tiempo que pasa enfrente del televisor 37% 40%
Disminucion del consumo de bebidas azucaradas 20% 30%
Disminucion del nivel de estrés 33% 36%
Aumento del consumo de agua pura 55% 60%

Fuente:. Polacsek M, et. Al. 2006. «Move & Improve: a worksite wellness program in Maine» Prev Chronic Dis. 3 (3).

En el cuadro 8 se muestra el porcentaje de participantes que adoptaron estilos de vida saludables una
vez implementado el programa Move & Improve, lo cual se asocia significativamente con el aumento de
actividad fisica. Ademas, se encontrd que existe correlacion significativamente estadistica entre

involucrarse en el programa por mas de dos afios y demostrar un cambio de conducta (p= 0.02) [ibid].

La informacion recolectada indica que la implementacion del programa ha sido exitosa, ya que incluye
estrategias definidas con sus respectivos indicadores de evaluacion, y que las mismas han influido en
mejoras sustanciales de los estilos de vida de los participantes. En general, los métodos de investigacién
participativa comunitaria nutrieron el éxito del proceso. Este enfoque también permitié alcanzar los

principales estandares de evaluacion [ibid].

6. Evaluacién cambio de conducta en los programas de actividad fisica.

a. Modelo Transte6rico. También conocido como teoria del comportamiento, este modelo
es una herramienta que mide los cambios de conducta, y que analiza si el programa de actividad fisica que
ha sido implementado influye en la poblacién meta, fomentando hacia la actividad fisica y estilos de vida
saludables [Prochaska, J; DiClemente, C; 1984]. Dicho modelo esta dividido en cinco fases con las cuales
el individuo progresa:

1)  Pre contemplacion
2) Contemplacion

3) Preparacion

4)  Accion

5) Mantenimiento
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En la primera fase de pre contemplacion, no existe la intenciéon de cambio, por lo que se debe crear
conciencia sobre la importancia de participar en un programa de actividad fisica y recomendar soluciones
para que los individuos sean mas activos. Esta actitud de no cambiar de conducta se puede deber a la falta
de conocimiento que el individuo tiene sobre los beneficios que conlleva realizar actividad fisica, o por
falta de motivacién. En esta fase se pueden encontrar individuos que no estan informados, pero si se
encuentran motivados, o viceversa, individuos que conocen sobre los beneficios del programa pero no se
encuentran motivados [Alcalay, R; Bell, R; 2002:18].

La fase de contemplacion inicia cuando ya se considera la necesidad de cambiar de conductas, existe
un interés en el programa, y se analizan los pros y los contras que conlleva realizar el cambio de conducta,
tanto a nivel individual como comunitario. Cuando los individuos notan que el cambio de vida sedentaria a
vida activa, tiene mas beneficios relevantes que consecuencias, la intension de cambio comienza a emerger.
Es en este punto que la persona sufre un cambio de conducta y continla a la tercera fase: preparacion
[Alcalay, R; Bell, R; 2002:19].

La tercera fase se conoce como la fase de decision. Es aqui donde se ha decidido hacer el cambio de
conducta y se utilizan grupos de apoyo para consejeria y motivacion, asi como la provision de informacion
logistica que apoye al programa. Aqui el individuo realiza un auto evaluacion, estd motivado, y evita las
barreras para poder asi continuar con el cambio. Se considera que una persona ha llegado a esta etapa
cuando la intencion de cambio sucede en los primeros 30 dias [Alcalay, R; Bell, R; 2002:19; Molina,
2001].

La modificacion del estilo de vida, ocurren en la cuarta fase: accion. Se considera que para trascender
entre cada etapa de cambio, un individuo puede pasar meses, sino es que afios, tratando de realizar dicho
cambio. Cualquier persona que haya intentado adoptar estilos de vida saludables como alimentarse
sanamente, mantener un peso saludable, o hacer una rutina de ejercicios, sabe que el cambio es un proceso
dificil [Molina, 2001].

Por dltimo, en la quinta fase de mantenimiento y adopcién, el individuo ya realiza el cambio de
conducta y hay participacion activa en las actividades del Programa. La nueva conducta ya forma parte de

la rutina diaria.

En esta fase, el individuo no solo realiza el cambio en conducta, sino que también forma parte de su
vida cotidiana sin tentacién de retornar a un estilo de vida sedentario [ibid]. En el apéndice A se muestra el
modelo transtedrico en conjunto con el formulario para evaluar en qué etapa de comportamiento se

encuentra el individuo.
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b. Cuestionario IPAQ. Los Cuestionarios Internacionales de Actividad Fisica (IPAQ, por
sus siglas en inglés) contienen un grupo de 4 cuestionarios. La version larga (5 objetivos de actividad
evaluados independientemente) y una version corta (4 preguntas generales) estan disponibles para usar por

los métodos por teléfono o auto administrada.

El propésito de los cuestionarios es proveer instrumentos comunes que pueden ser usados para obtener
datos internacionalmente comparables relacionados con actividad fisica relacionada con salud [IPAQ,
2002].

El desarrollo de una medida internacional para actividad fisica comenzé en Ginebra en 1998 y fue
seguida de un extensivo examen de confiabilidad y validez hecho en 12 paises (14 sitios) en el afio 2000.
Los resultados finales sugieren que estas medidas tienen aceptables propiedades de medicion para usarse en
diferentes lugares y en diferentes idiomas, y que son apropiadas para estudios nacionales poblacionales de

prevalencia de participacion en actividad fisica [ibid]

Se recomienda el uso de los instrumentos IPAQ con propdsitos de evaluacién de impacto e
investigacién. Se recomienda que no se hagan cambios en el orden o redaccién de las preguntas ya que
esto afectard las propiedades sicométricas de los instrumentos [ibid]. En el apéndice B se muestra la

version corta del cuestionario.



I1l. JUSTIFICACION

Guatemala, aunque es un pais en vias de desarrollo, en los Gltimos afios ha presentado un aumento en
los indices de morbilidad y mortalidad por enfermedades cronicas CNT, siguiendo una tendencia similar a
los paises desarrollados. Segun el reporte del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, Memoria
Anual de Vigilancia Epidemiolégica. (2003), el infarto al miocardio, la diabetes mellitus, el accidente
cerebro vascular y la insuficiencia cardiaca se encuentran entre las primeras diez causas de mortalidad a
nivel nacional. Esta situacion orienta a la implementacion de programas de promocion de actividad fisica,

dirigidos a la poblacion adulta econdmicamente activa, como estrategia de prevencion primaria.

Actualmente existen varias universidades a nivel internacional que han adoptado diferentes estrategias
para reducir los riesgos de ECTN. Guatemala ain no se ha integrado al movimiento de Universidades
Saludables, aunque algunas universidades ya cuentan con programas deportivos y de promocion de

actividad fisica y campafias antitabaco para la comunidad.

Segun la Carta de Ottawa para la Promocion de la Salud (1986), la salud se crea y se vive en el marco
de la vida cotidiana: en los centros de ensefianza, de trabajo, de recreo; por lo que las instituciones
universitarias son un ambiente idéneo para la promocién de la actividad fisica. Debido a que entre las
principales actividades de las universidades se encuentran la docencia y la investigacion, el concepto de

salud se puede incorporar en la misma como responsabilidad personal y social.

Segun Valladares (2005), el 96.6% del personal administrativo de la Universidad del Valle de
Guatemala (UVG) tiene un riesgo moderado a severo de padecer ECNT en el futuro; mientras que el 55%
report6 antecedentes familiares de una enfermedad crénica no transmisible, entre ellas la diabetes mellitus e
hipertension arterial. Varela (2006) indica que en la UVG, el personal administrativo, académico y de
investigacién tiene un nivel de actividad fisica sedentario, ademés de contar con tiempo limitado para
realizar actividad fisica moderada minima recomendada por la OMS. EIl sedentarismo también se ve
influenciado por la falta de disponibilidad de instalaciones para realizar actividad fisica, ya que la
Universidad cuenta con dos canchas deportivas, una de concreto y otra de gramilla. A pesar de que existe
un departamento de deportes en la Universidad, la mayoria de las actividades que este promueve estan

dirigidas al cuerpo estudiantil.

Por lo expuesto, es necesario implementar un programa en la Universidad del Valle de Guatemala que
promueva estilos de vida saludable con énfasis en actividad fisica tomando en cuenta que el programa
alcanzaria tanto a personal docente como administrativo y de investigacion y que los mismos podrian ser
agentes multiplicadores para sus familias, comparieros de trabajo y comunidad en general y con ello

contribuir a la reduccién de riesgos de padecer ECNT, sus factores asociados y mejorar su calidad de vida.
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V. OBJETIVOS

A. General

Promover estilos de vida saludables entre el personal de la Universidad del Valle de Guatemala con

énfasis en actividad fisica moderada.

B. Especificos
1. Sensibilizar a las autoridades de la Universidad del Valle de Guatemala sobre la importancia de la
promocidn de estilos de vida saludables con énfasis en actividad fisica.

2. Implementar el programa de promocion de actividad fisica dirigido al personal que labora en la

Universidad del Valle de Guatemala.

3. Promover un programa de educacion con énfasis en los beneficios de la actividad fisica utilizando

diferentes medios de comunicacion.

4, \dentificar y gestionar la adaptacion del espacio fisico existente en la Universidad del Valle de

Guatemala para la realizacion de actividad fisica.
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V. MATERIALES Y METODOS

A. Materiales

1. Poblacion objetivo: La poblacion objetivo comprendié al personal administrativo, académico

y de investigacién que labora en el campus central de la Universidad del Valle de Guatemala.

a. Personal administrativo: estd comprendido por la Fundacién UVG (FUVG), Consejo
Directivo, Rectoria, Vicerrectoria, Direccion de Estudios, Secretaria General, Programa de Ayudas
Financiares, Gerencia, Direccion Financiera, Direccion Administrativa, Direccion de Tecnologia de la
Informacion y Comunicacion (DITIC), Recursos Humanos (RR HH), Oficina de Desarrollo y Programas

Externos, Oficina de Informacion y Relaciones Publicas (OIRRPP) y la Biblioteca.

b. Personal académico: son todos los docentes que imparten clases en el Colegio
Universitario y las cuatro facultades de la Universidad del Valle de Guatemala: Facultad de Ingenieria,

Facultad de Ciencias Sociales, Facultad de Ciencias y Humanidades y Facultad de Educacion.

c. Personal de investigacion: comprende todos los proyectos que pertenecen al Instituto de

Investigaciones y al Center for Disease Control and Prevention (CDC).

2. Recursos:

a. Recursos humanos
1) Investigadora: Adriana Figueroa
2) Departamento de Nutricion
3) Departamento de Deportes
4)  Departamento de Recursos Humanos
5) Oficina de Informacion y Relaciones Publicas
6) Personal de la UVG
b. Recursos fisicos
1) Instalaciones de la UVG campus central
2) Pagina Web de la Universidad del Valle
c. Equipo
1) Computadora y accesorios

2)  Equipo del Centro de Atencién y Educacién Nutricional (CAEN)
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3. Instrumentos:
1) Para la implementacion:
a) Folletos
b) Trifoliares
c) Carteles
d) Programa educativo
e) Informacion para la pagina Web
f) Documentos de apoyo y compromiso institucional
g) Guias para universidades saludables FAO/OMS
h) Propuesta del programa de promocién de actividad fisica y nutricién dirigido al

personal administrativo, académico y de investigacion de la Universidad del Valle de Guatemala.

2) Para monitoreo y evaluacion:
a) Indicadores de evaluacién
b)  Cumplimiento de objetivos y metas
¢)  Formularios

d)  Cartas dirigidas a las autoridades de la UVG

3) Diagnostico del Centro de Atencion y Educacién Nutricional de la Universidad del

Valle de Guatemala.

B. Métodos

1. Tipo de estudio: Es un modelo de trabajo profesional que consisti6 en la planificacion de una
propuesta integral e intrauniversitaria para la implementacion de un programa para la promocién de

actividad fisica, dirigido al personal de la Universidad del Valle de Guatemala.

2. Planificacion del programa

a. Revision de datos de base. Se revisaron los resultados obtenidos por Valladares (2005) y
Varela (2006), se priorizaron los problemas y se planifico la propuesta del programa. Esto se hizo con base
en la factibilidad econdmica, el tiempo y espacio con que cuenta el personal de la UVG, segun lo descrito
en el trabajo de Varela, 2006 asi como las actividades propuestas en el mismo. Dichas actividades se
replantearon de acuerdo a la metodologia propuesta en el Manual de Evaluacién de la Actividad Fisica
[CDC, 2006]. El producto final fue la propuesta de un Programa de Promocién de Actividad Fisica

dirigido a todo el personal administrativo, académico y de investigacion de la UVG (apéndice D).
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b. Estrategias de la propuesta. El programa comprende de dos estrategias que se explican a

continuacion.

1) Primera estrategia. Informacién, Educacion y Comunicacion (IEC). Consiste en
brindar informacién al personal de la UVG sobre los beneficios de la actividad fisica para la salud asi como

otros estilos de vida saludables. Esta estrategia incluye cuatro actividades:

- Campafia publicitaria por medio de articulos cientificos y consejos nutricionales
basados en evidencia cientifica reciente, publicados mediante el correo electronico y anuncios en el portal
oficial de la UVG.

- Conferencias y talleres sobre actividad fisica y estilos de vida saludables.

- Monitoreo del estado nutricional de los participantes del Programa, a través de la

nutricionista encargada del CAEN.

- Exposiciones: Semana de la Salud y Nutriexpo.

2) Segunda estrategia. Gestion de la propuesta para la adecuacion de espacios fisicos.
Consiste en gestionar y adaptar espacios fisicos dentro del campus central de la UVG para aumentar el

nivel de actividad fisica. Esta estrategia incluye cuatro actividades:

Clases de ejercicios aerdbicos.

Disefio de senderos saludables.

Organizacién de grupos de caminatas para la implementacion de los senderos
saludables.

Alianzas estratégicas con empresas privadas, Organismos Internacionales o

Agencias de Cooperacion que apoyen el desarrollo de las actividades del Programa.

c. Aval institucional. Se solicitd el apoyo a la Decanatura de la Facultad de Ciencias y
Humanidades (CC y HH) para implementar el Programa de Promocion de Actividad Fisica por medio de
dos reuniones donde se uso una presentacion de la propuesta (apéndice D). El apoyo de la Decanatura de la

Facultad de CC y HH se oficializ6 por medio de la carta en el apéndice D. La Decanatura de la Facultad de
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CC y HH informo6 al Consejo Directivo de la UVG sobre la implementacion del Programa de Promocion de
Actividad Fisica.

d. Grupo asesor. Este grupo estara conformado por el departamento de Nutricién, la
nutricionista encargada del CAEN vy el coordinador del programa, persona que se encuentra a cargo de la
oficina de Recursos Humanos. Ademas, se solicitd apoyo técnico y logistico a la directora de la Oficina de
Informacion y Relaciones Publicas, asi como al profesor encargado del departamento de Deportes,
perteneciente al Colegio Universitario, de manera que estos sectores participen como colaboradores

estratégicos en el desarrollo de las actividades del Programa.

1)  Coordinador del programa. Elaborar el perfil del coordinador del Programa, quien
sera el encargado de velar y ejecutar las actividades de la segunda estrategia del programa, y la actividad de
conferencias y talleres de la primera estrategia del programa. Ademas, coordinard las actividades del
programa con los deméas colaboradores estratégicos del grupo asesor, que incluye a los integrantes del
departamento de Nutricidn, CAEN, departamento de Deportes, y Oficina de Informacién y Relaciones

Plblicas.

2)  Funciones del grupo asesor:

- Aspectos de coordinacion y logistica del desarrollo del Programa de Promocion

de Actividad Fisica en la Universidad

- Velar la evaluacién de proceso y de impacto segin el cronograma de las

actividades propuestas.

- Cada vez que surja la necesidad de realizar cambios al Programa, ya sea por
recomendaciones realizadas en las evaluaciones de proceso y de impacto, o por otros factores, el grupo

asesor evaluara y realizard los cambios necesarios en la propuesta respetando las politicas de la UVG.

3. Implementacién del programa.

a. Lanzamiento de la campafa “jMuévete UVG!...por tu Salud”. EIl lanzamiento de la

campafia incluyd las siguientes actividades:

1) Disefio y elaboracion de todo el material publicitario.
- Logotipo de la campafia “Muévete UVG... por tu Salud” (apéndice E). El
mismo fue elaborado por el webmaster de la UVG, utilizando el programa de disefio Adobe Photoshop
Cs2.
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- Invitacién para asistir al Lanzamiento, la cual contiene informacion sobre el
lugar, fecha y hora donde se llevara a cabo la actividad (apéndice E).

- Trifoliar con la informacion sobre el Programa de Promocion de Actividad
Fisica, programa de la presentacion oficial del evento de lanzamiento, afiche informativo con resumen de
las actividades que ofrece el programa y la presentacion en power point utilizada en la actividad de

lanzamiento (apéndice E).

2) Sensibilizacion de la poblacidn objetivo. Se utiliz6 todo el material publicitario
elaborado en el inciso anterior, el cual fue repartido en las oficinas de la UVG personalmente por la
investigadora y también fue enviado a través del correo electrdnico y publicado en el portal oficial de la
UVG. Ademas, el trifoliar informativo se repartié entre los invitados durante el lanzamiento de la

campafa. Este debe estar disponible en el CAEN y en el departamento de Nutricion.

3) Presentacion del Programa. La presentacion se realizo durante la Segunda Semana de
la Salud, donde todos los participantes tuvieron la oportunidad de inscribirse al Programa (ver formulario 1
en apéndice C). En la actividad participaron dos oradores de nacionalidad guatemalteca destacados en el
deporte para motivar al personal a participar en el programa. En el apéndice E se muestran los diplomas

entregados a los oradores que asistieron

b. Primera estrategia (Informacion, Educacion y Comunicacion). Actividades:

1) Campafia publicitaria sobre temas relacionados con actividad fisica y estilos de vida
saludables. Consiste en la publicacion de articulos con evidencia cientifica sustentada y consejos
nutricionales, basados en evidencia cientifica, de manera que se pueda informar sobre los beneficios que
brinda para la salud la actividad fisica, asi como otros estilos de vida saludables. La investigadora
introdujo la actividad por medio de una presentacion a los docentes del departamento de Nutricion durante
la reunién de profesores. Los docentes incorporaran la campafia publicitaria en su programa de clases,

segln lo establecido en la propuesta de publicacidn de documentos.

a)  Criterios para el desarrollo de los documentos publicados. Los temas escogidos
deben ser actuales, de interés publico y deben estar vigentes. Toda la informacion transmitida debe ser
basada en evidencia cientifica o avalada por organismos e instituciones reconocidas en el area de salud y
promocidn de la salud, ya sea a nivel nacional como internacional (i.e. INCAP, MSPAS, FAO, OPS/OMS,

etcétera).

También se pueden consultar bases de datos de revistas cientificas como EBSCO (que se encuentra
en el portal de la UVG), Medline o SciELO, por mencionar algunas, que tienen acceso a articulos gratuitos
y en texto completo. También se puede ingresar a los archivos de revistas como el Journals of Sports

Medicine, Journal of American Medical Associaation, Journal of American Herat Association, entre otros.
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Los archivos pueden accederse gratuitamente y se puede encontrar articulos con texto completo. En cuanto
a la publicacion de los articulos con evidencia cientifica sustentada, cada uno debe contener por lo menos
tres fuentes de literatura citada, y las mismas deben ser de reciente publicacién, no méas de cinco afios. De

la misma manera, los consejos nutricionales deben contar con literatura citada de reciente publicacion.

b)  Publicacion de los articulos con evidencia cientifica sustentada. Las
estudiantes de nutricion en 4to y 5to afio de la carrera elaboraran un total de cuatro articulos anuales, lo que
equivale a dos articulos por semestre. Los mismos deben ser redactados tomando en cuenta las
caracteristicas de la poblacion objetivo. A continuacion se describe la propuesta para la elaboracion del

consejo nutricional:

Cuadro 9. Propuesta de cronograma para la publicacion de articulos con evidencia cientifica sustentada

Ciclo Aflo de la Curso Articulo Temas Recomendaciones
carrera
- Actividad . . .
e - Enfasis en prevencion
fisica como
Febrero . . - . de enfermedades
o o Dietoterapia | 1° articulo herramienta .

4° afno ara la cronicas no
P . transmisibles (ECNT)
prevencion

1°ciclo ,
- Az(cares y grasas

Mavo - Actividad saturadas y su rol en la

o Y Salud Pdblica 2° articulo fisicay salud
5% afo =7 L -
nutricion - Actividad fisicay
colesterol LDL
- - Autoestima
- Beneficios de .
Agosto Di . I L - Control de estrés
o o ietorerapia 1 3 articulo la actividad
4° afio fisi - Control de peso
isica N
- Suefio
o - Actividad fisica en los
2°ciclo - Recomendacio ciclos de vida
. . nes de - Tipos de actividad fisica
Noviembre Nutricion 0 vt L . -

49 afio Aplicada 4° articulo act|V|d_ad fisica segln edad., _ ]
en el ciclo de - Actividad fisica segun
vida patologias musculo

esqueléticas

i Caracteristicas del articulo con evidencia cientifica sustentada. El
articulo no debe exceder las tres paginas de extension, y debe presentarse en formato de dos columnas. El
mismo debe incluir: titulo, autor(es), resumen, introduccion (descripcion de problema, objetivos,
justificacién), revision de articulos, discusion y conclusiones, asi como la literatura citada. El articulo debe
incluir el logotipo del CAEN Yy el logotipo de la campafia de promocién del Programa. EIl apéndice E
muestra un ejemplo del formato de articulo con evidencia cientifica sustentada listo para ser publicado y

uno editado ya como ejemplo.
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ii. Publicacion del articulo con evidencia cientifica sustentada cientifico.

Los docentes del curso seran los encargados de revisar el documento para luego enviarlo en formato PDF al

correo electronico del Centro de Atencién y Educacion Nutricional (caen@uvg.edu.gt). Una vez revisado

el documento por la nutricionista encargada del CAEN, la misma lo enviara a la directora de la oficina de

Informacion y Relaciones Plblicas a través del correo electronico en formato PDF, y anotara en el registro

de los documentos publicados en el formulario 2 para control estadistico de la actividad.

La directora de la oficina de Informacion y Relaciones Publicas enviara el articulo por medio del

correo electronico a todo el personal de la UVG y colocara el enlace del articulo en el portal de la pagina

oficial de la UVG. Para que aquellos que no cuentan con acceso a Internet, la nutricionista encargada del

CAEN entregard 30 copias del documento a la oficina de mantenimiento para ser posteriormente

distribuidos entre el personal de mantenimiento.

c)

Publicacion de los consejos nutricionales.

Las estudiantes en 3ro, 4to y 5to

afio de la carrera elaboraran los consejos nutricionales quincena, lo que equivale a ocho consejos

nutricionales por semestre.

Los consejos nutricionales deben ser redactados tomando en cuenta las

caracteristicas de la poblacion objetivo. A continuacion se describe la propuesta para la elaboracion del

consejo nutricional:

Cuadro 10. Propuesta de cronograma para la publicacion de consejos nutricionales
. Afio de la Consejo .
Ciclo Curso 15€) Temas Recomendaciones
carrera Nutricional
Seleccion y - Enfasis en prevencion de
30 afto preparacion de | - 2 consejos en | - Actividad enfermedades crénicas
alimentos febrero fisica para no transmisibles (ECNT)
como - ¢Por qué mantenerse
. i ivo?
o . ) - 2 consejos en herramlgpta de activo? o
4° afio Fisiopatologia | prevencion - Beneficios de la actividad
1°ciclo marzo fisi
isica
Higiene . g
20 a1 gt I dy - 2 consejos en N - Az(cares y grasas
ano control de abril - Actividad saturadas y su rol en la
alimentos fisica y salud
~ - - 2consejos en nutricion - Actividad fisicay
° afi lud Publi
5 afio Salud Publica mayo colesterol LDL
., . - Autoestima
Evaluacion del . - Benefici .
- aluacion del | _ 2 consejos en eneficios de | _ Control de estrés
3° afio estado la actividad
L agosto g - Control de peso
nutricional fisica ~
- Suefio
0 i 2 consejos en | - Recomendacion | - $1¢108 de vida
2°ciclo 4° afio Dietoterapia Il e tiemjbre es de actividad | - Enfasis en tipos de actividad
P fisicaen el ciclo fisica segun edad. ]
de vida: - Como mantenerse activos
- i : rante las hor rabaj
3 afio Dietética 2 consejos en enfocada en el durante las horas de trabajo

octubre

trabajo

- Actividad fisica segun
patologias
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Continuacién cuadro 10

Ciclo Afio de la Curso Cor_15_ejo Temas Recomendaciones
carrera Nutricional
- C}iclos de vida
- Enfasis en tipos de
- Recomendaciones actividad fisica segun
R . . de actividad fisica edad.
2 o Nutricion | - 2 consejos en . .,
; 4° afio . . en el ciclo de - CoOmo mantenerse
Ciclo Aplicada noviembre L .
vida; enfocada en activos durante las horas
el trabajo de trabajo
- Actividad fisica segun
patologias

i Caracteristicas del consejo nutricional. Las estudiantes elaboraran el
consejo en el formato del formulario 3 (apéndice C). El mensaje debe ser claro, corto y debe incluir una
ilustracion relacionada con el mismo y las fuentes bibliograficas. Ademas, se incluye del logotipo del
CAEN, el logotipo de la UVG y el logotipo de la campafia publicitaria jMuévete UVG... por tu Salud! En

el apéndice E se muestra un ejemplo del consejo nutricional.

ii. Publicacion del consejo nutricional. Los docentes del curso seran los
encargados de revisar el consejo para luego ser enviado al Centro de Atencion y Educaciéon Nutricional
(CAEN) en formato PDF. Una vez revisado el documento por la nutricionista encargada del CAEN, la
misa lo enviara a la directora de la oficina de Informacién y Relaciones Publicas a través del correo
electrénico en formato PDF y anotara en el registro de los documentos publicados en el formulario 2 para
control estadistico de la actividad.

La directora de la oficina de Informacion y Relaciones Puablicas enviara el consejo nutricional por
medio del correo electrdnico a todo el personal de la UVG y colocard el enlace del mismo en el portal de la
pégina oficial de la UVG. Para que aquellos que no cuentan con acceso a Internet o carecen de una cuenta
de correo electronico, la nutricionista encargada del CAEN entregara 15 copias del mismo a la oficina de

Relaciones Publicas para que sean colocados en todos los corchos del a UVG.

2) Conferencias y talleres de capacitacion con temas de actividad fisica y estilos de vida
saludables. EIl Coordinador del Programa estara a cargo de programar los eventos que se van a desarrollar
durante el afio. Para lo cual debera organizar las reservaciones del salén de conferencia, equipo y cualquier
otro recurso necesario para llevar a cabo la actividad. Se debe coordinar la fecha en la que se realizara la

actividad con la direccion de la oficina de Recursos Humanos para que el personal pueda asistir.
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Cuadro 11. Propuesta de cronograma para el desarrollo de conferencias y talleres de capacitacion

. Temas Temas Profesionales en
Ciclo Fecha 2008 2009 ol area Contactos
- Médicos
. Consultar Acpwdad fisica Actividad fisica (cardlo.logos, - Patrocinio
1°ciclo y sindrome - . endocrindlogos, para la
con RR HH 1 y diabetes tipo 2 e .
metabolico medicina refaccion
deportiva,
etcétera)
- Lda. en
o o nutricién »
Actividad fisica | Actividad fisica clinica - Patrocinio
2°ciclo Consultar control de alimentacion ara la
conRRHH | Y e - Lda. en s
estrés saludable nutricién refaccion
especializada
en deportes

i Caracteristicas de las conferencias. Los temas escogidos deben ser
actuales, de interés publico y deben estar vigentes. Ademas deben estar relacionados con actividad fisica y
estilos de vida saludables. Se debe notificar al conferencista que la informacion que vaya a ser presentada
debe estar basada en evidencia cientifica 0 avalada por organismos e instituciones reconocidas en el area de

salud y promocion de la salud, ya sea a nivel nacional o internacional.

ii. Promocion de las conferencias. Se enviaran invitaciones por medio del
nodo a toda la comunidad universitaria para que asistan al evento, y se anunciaran por medio del sitio
oficial de la UVG. La invitacion debe incluir el nombre de la conferencia o taller, nombre del expositor, la

fecha y hora en que se realizara, y localizacion del evento.

El coordinador del Programa estara a cargo del formulario 4 (apéndice C.), en donde se registrara el
nombre de la conferencia asi como los datos del conferencista, y en donde se llevara el control de
asistencia. Al finalizar cada conferencia, el coordinador debera entregar este formulario con las estadisticas
de la conferencia a la nutricionista encargada del CAEN, para que posteriormente sea utilizado como

instrumento de evaluacion de proceso de esta actividad.

3) Evaluaciéon y monitoreo nutricional de los participantes. Uno de los objetivos
principales del CAEN es brindar servicios de evaluacion y diagnéstico nutricional especializada a pacientes
ambulatorios, por lo que esta actividad constituye una estrategia para integrar las actividades del Programa

de Promocién de Actividad Fisica y las actividades del CAEN.

a)  Atencion nutricional en el CAEN. La clinica deberd ser atendida por la
nutricionista encargada del CAEN. El servicio de la evaluacién antropomeétrica y monitoreo es totalmente

gratuito. El Centro también brindara consultas y tratamientos nutricionales para todas las personas que lo
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soliciten, con costo de Q50.00 por consulta. Los participantes deberan pedir una cita a la nutricionista
encargada del CAEN a través del correo electronico caen@uvg.edu.gt para ser atendidos. Se propone que
el CAEN destine 2 horas diarias para esta actividad, y la nutricionista encargada del CAEN sera la

responsable de coordinar la atencion dietoterapéutica con las estudiantes para cubrir estas horas.

b)  Evaluacion inicial de los participantes. Debe realizarse la primera semana que
el participante se incorpore a los grupos de caminatas. Para lograrlo, los guias voluntarios que acompafian
a los grupos de caminatas promoveran el servicio de evaluacion y monitoreo nutricional, mientras que la
licenciada encargada del CAEN enviara por medio del correo electronico la invitacion para evaluacion
antropométrica a aquellas personas que estan utilizando ya el sendero saludable. Cada usuario del sendero
debera ser evaluado una vez mensualmente para monitorear los parametros antropométricos de peso, talla,
porcentaje de grasa, IMC, y valorar estos los indices nutricionales con su nivel de actividad fisica.
Ademas, se recomienda que se realicen como tamizaje pruebas bioquimicas de glucosa en ayunas y perfil
de lipidos, las cuales ayudaran a completar el diagnéstico del participante y de esta manera se puedan medir

parametros de riesgo de enfermedades cardiovasculares.

c) Monitoreo del estado nutricional de los participantes. Los participantes
deberéan asistir idealmente cada mes al CAEN para que se les realice su evaluacion nutricional. En el caso
que el paciente solicite cita personalizada, la nutricionista o la estudiante de nutricién en practicas
encargada del CAEN debera utilizar el protocolo de atencién nutricional. Como parte del programa de

atencidn dietoterapéutica del CAEN, se incluira la promocién del programa Muévete UVG.

d)  Recursos fisicos del CAEN. EIl equipo Cardio Coach que se encuentra en el
CAEN puede ser utilizado para determinar el consumo de oxigeno mientras se realiza actividad fisica y asi
definir el nivel de actividad del paciente (leve, moderado o intenso). Este servicio tiene costo adicional al

Programa.

e) Ingreso de datos. Todos los datos de la evaluacion inicial y del monitoreo del
estado nutricional de los participantes deben de ingresarse en el formulario 5. Al finalizar cada evaluacion,

se entregara al participante el formulario 14 del protocolo de atencion nutricional del CAEN (apéndice C)

4)  Exposiciones relacionadas con la promocion de la salud y estilos de vida saludables.

a)  Nutriexpo. En la UVG el departamento de Nutricién realiza anualmente la

Nutriexpo. Esta actividad incluye:

- Evaluaciones y tratamientos nutricionales gratis a toda la comunidad

universitaria (estudiantes de 4to y de 5to afio de la carrera de nutricion)
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- Entrega de informacion sobre estilos de vida saludables con énfasis en

alimentacion saludable y actividad fisica.

- Conferencias

- Pruebas bioquimicas con costo adicional, como la prueba de glucosa y

colesterol.

- Kioscos informativos, degustacion de empresas de alimentos y deportes

relacionados con estilos de vida saludables.

- Todo el personal de la Universidad que sea evaluado durante la
Nutriexpo, y tenga un IMC mayor a 30 kg/m2 debe referirse al CAEN para que se le brinde atencién

dietoterapéutica especializada.

b)  Semana de la Salud. Es una actividad impulsada por el departamento de
Psicologia de la UVG vy la cual se realiza anualmente en conjunto con el personal del departamento de
Nutricién y del CAEN. Durante la Semana de la Salud, el departamento de Psicologia promociona
campafias sobre estilos de vida saludables enfatizando en temas sobre la salud mental, campafias antitabaco,
antiestrés, y campafias de prevencion de enfermedades de transmision sexual. EIl departamento de
Nutriciéon impulsa campafias relacionadas con alimentacion saludable y actividad fisica. Para la
planificacion de la Semana de la Salud, se debe elaborar una propuesta en la cual se incluyan las siguientes

actividades que se estaran implementando por parte de Nutricion:

- Evaluaciones nutricionales gratis a toda la comunidad universitaria

(estudiantes de 4to y de 5to afio de la carrera de nutricién).

- Promocidén del CAEN como clinica nutricional de la UVG.

- Conferencias relacionadas con estilos de vida saludables

- Exposiciones sobre estilos de vida saludables (estudiantes del 2do, 3ro y

4to afio de la carrera de nutricion).

- Puestos informativos de empresas invitadas con sus respectivas

degustaciones de sus productos o informacidn de sus servicios.
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- Todo el personal de la Universidad que sea evaluado durante la Semana
de la Salud, y tenga un IMC mayor a 30 kg/m2 debe referirse al CAEN para que se le brinde atencién

dietoterapéutica especializada.

- La nutricionista encargada del CAEN debe hacer un informe de las
actividades que se realizaron durante la Semana de la Salud y debera presentarlo al departamento de

Nutricion.

En la Segunda Semana de la Salud, ademas de implementar las actividades anteriormente
mencionadas, se incluy6 el lanzamiento del Programa de Promocién de Actividad Fisica, asi como mayor
participacion por parte de las estudiantes de la carrera de nutricion en las exposiciones estudiantiles. Por lo
tanto, se propone que esta exposicion sea apoyada anualmente por docentes y estudiantes del departamento
de Nutricion en conjunto con la nutricionista de CAEN, quien sera la encargada de organizar la logistica de

evento.

c. Segunda estrategia (Gestion de la propuesta para la adecuacién de espacios

fisicos). Actividades:

1) Clases de ejercicios aerobicos. Elaborar un cuestionario electrénico en el cual se
valore la disponibilidad del personal de asistir a las clases de ejercicios aerdbicos, analizando opciones de
horario, preferencia en cuanto a tipo de clase, si estaria dispuesto a pagar por las clases y en dado caso, la

cantidad de dinero que estaria dispuesto a pagar.

a)  Coordinaciéon de las clases de ejercicios aerdbicos. EI coordinador del
Programa asignara el area donde se realizaran los ejercicios; ya sea en la cancha de gramilla o en la cancha
de concreto. Incluso se puede reservar uno de los salones de conferencias, como el 1-201 o el F-201. Si
esta lloviendo se puede solicitar un toldo a la secretaria de la oficina de Mantenimiento y colocarlo sobre la
cancha de concreto. También estara encargado de contactar a un instructor para que brinde sus servicios de
por lo menos 1 clase semanal, y gestionar el parqueo de visitantes con la secretaria de la oficina de
Mantenimiento. EI apoyo del instructor puede provenir de instituciones como CONFEDE, del Ministerio
de Cultura y Deporte, 0 de empresas particulares que ofrezcan clases a domicilio. Los horarios se

determinaran segun los resultados del cuestionario electronico.

b)  Inscripcion a las clases de ejercicios aerobicos. Las personas se deben inscribir
en el programa de ejercicios mensualmente, en la Oficina de RRHH. En cada sesidn de ejercicios se llevara

un control de asistencia asi como de los instructores que participan en cada clase, registrandose en el
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formulario 6. EIl coordinador sera el encargado de llevar estas estadisticas, y archivarlas mensualmente en

el félder del Programa, que se encuentra en la oficina del CAEN.

c) Promocién de la actividad. Esta actividad debe ser promovida por
nutricionista del CAEN apoyada por las estudiantes de nutricion y el departamento de nutricién a través del
nodo y el portal oficial de la UVG. Para ello también se solicitara el apoyo de la direccién y webmaster de

la oficina de Informacion y Relaciones Publicas.

2) Disefio de senderos saludables para caminatas. La promocion del uso de los senderos
saludables entre el personal, lo cual estara a cargo de la nutricionista encargada del CAEN. EI Centro
contara con trifoliares con toda la informacion de los senderos saludables y la transmitira a través de las
consultas nutricionales, y a través del nodo y el portal oficial de la UVG. Para la promocién del sendero se

realizaron las siguientes actividades:

a)  Estandarizacion del sendero. Para trazar y calcular el nimero de pasos del
recorrido se usaron dos pasémetros (ver equipo para el sendero). La distancia recorrida dentro de las
instalaciones de la UVG debe ser por lo menos de media hora de duracién, equivalente a 3,000 pasos, para
cubrir los niveles de actividad fisica minimos recomendados que establecen la OPS/OMS, la American
Collage of Sports Medicine y American Heart Association. Disefiar como minimo dos rutas, una bajo

techo para los dias lluviosos y otra al aire libre para los dias soleados.

Se determind cuantos pasos se recorren cada diez minutos, y se establecid cuantos pasos se recorren en
30 minutos; tomando en cuenta que un paso promedio mide entre 0.8 a 1.0 metros. El mapa de la ruta del
sendero saludable se encuentra en formulario 7 del apéndice C. Para estandarizar el sendero, 16 personas
que oscilen entre 18-45 afios de edad deberan recorrer la misma ruta, portando por lo menos un pasémetro
por cada 5 personas. De manera que se determine si la velocidad de la caminata afecta la distancia
establecida en el paso anterior. La estandarizacion del sendero se realizé durante el lanzamiento de la

campafia “Muévete UVG... por tu Salud”.

b)  Sefializacion del sendero. EIl sendero estara sefializado por medio de rétulos
que indiquen tanto el trayecto o la ruta del sendero, como la distancia recorrida en términos de pasos
caminados. Ademas, cada rétulo debe contener un consejo relacionado con estilos de vida saludables para
fomentar la promocién de la salud. De esta manera se facilita a los usuarios a implementar el programa de
10,000 pasos diarios como un programa de ejercicios. EIl disefio del rétulo, la informacion que va a
contener cada uno y la ubicacién de los mismos dentro de las instalaciones de la UVG se encuentra en el
apéndice E Los mismos deben ser resistentes al clima y al vandalismo que pueda sufrir por parte de los
estudiantes.
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Se cotizara el precio de los rotulos y elaborara una propuesta escrita sobre la sefializacion del sendero,
incluyendo la obtencion de patrocinadores para la compra de los rotulos. Esta propuesta se presentarda al
departamento de Nutricion, de manera que se autorice la colocacién de los rétulos. Una vez obtenida la
autorizacion, realizard su compra y colocacién. Inaugurar el sendero saludable durante la actividad de
lanzamiento del programa.

c)  Equipo para el sendero. Para la estandarizacion del sendero, se utilizaron los
pasémetros: el Casio 880 JC-11 que mide tanto el tiempo como el nimero de pasos recorridos en la ruta, y
el pasémetro Quaker que solo sirve como contador de pasos. Para el uso del sendero, el departamento de
Nutricion cuenta con 10 pasémetros marca Sport Line que mide tanto el nimero de pasos recorridos como
al distancia recorrida, ademas de tener una exactitud de 99,999 pasos. Los pasémetros deben estar
correctamente identificados con cddigos para llevar un control de los mismos. Para alquilarlos, debe
dejarse un depdsito de Q10 quetzales, y el mismo tiene duracion maxima de dos dias. El usuario del
pasometro debera llenar el formulario 11 de alquiler del pasémetro.

d)  Promocidn del sendero. Informar a toda la comunidad universitaria a través del
nodo y el portal de la UVG en Internet que el departamento de Nutricion cuenta con el alquiler de

pasémetros por medio del correo electrénico.

3) Organizacidn de grupos de caminatas para implementar los senderos saludables.

Los grupos de caminatas se realizaran todos los dias en el horario establecido en la siguiente tabla:

Cuadro 12. Horarios de los grupos de caminatas

Inicio del recorrido (horas) Fin del recorrido (horas)
07:00 07:30
07:30 08:00
12:00 12:30
12:30 13:00
13:00 13:30
13:30 14:00
16:00 16:30

a)  Promocion de grupos de caminatas. Esta actividad estara inicialmente a cargo
de la investigadora, y posteriormente del coordinador del Programa en conjunto con la nutricionista
encargada del CAEN, el departamento de Nutricién y la oficina de Informacion y Relaciones Publicas. La

promocion de los grupos de caminatas incluye las siguientes actividades:

Se elaboré un trifoliar que incluye informacion sobre el sendero saludable y las recomendaciones en
cuanto al tipo de vestimenta para las caminatas, alimentacion saludable, Asi como el programa de los
10,000 pasos diarios (apéndice E). Distribuir el trifoliar durante la actividad del lanzamiento y repartirlo en

el departamento de Nutricion. También se elabord un boletin informativo (apéndice E) con la misma
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informacion para que la misma sea publicada en el portal oficial de la UVG y por el correo electrénico a

toda la comunidad universitaria.

Se promociond el uso del sendero durante todo el mes de abril, para conmemorar el dia Mundial de
la Actividad Fisica, celebrado el 6 de abril. Para ello, se envid una invitacién con el calendario de
actividades a toda la comunidad universitaria, se colocaron afiches en 15 carteleras de la UVG, y la

informacion se habilit6 en la pagina oficial de la UVG (apéndice E).

El coordinador del programa debera continuar con la promocién del uso del sendero saludable, a
través de invitaciones a la comunidad universitaria por medio del nodo, y reforzando su uso durante la

actividad de conferencias y talleres.

b)  Voluntarios para coordinar caminatas. El coordinador del programa, en
conjunto con el departamento de Nutricién y la ASODEN podran contactar a estudiantes voluntarias que
fomenten el uso del sendero saludable. El voluntariado puede tener algun tipo de ponderacion en los cursos
de la carrera de nutricién, una vez consultados con el docente encargado. Los voluntarios guiaran a cada
grupo por lo menos las primeras tres caminatas, para que se familiaricen con la ruta de sendero y con el uso
del pasémetro. También deben informarse sobre los beneficios de la actividad fisica para la salud, asi

como todo lo relacionado al sendero, que incluye:

- Recorrido del sendero

- Requerimientos minimos de actividad fisica

- El estiramiento

- Programa de los 10,000 pasos diarios.

- Motivacion a los usuarios de los senderos que ellos mismos lleven un
record de los pasos o tiempo que han caminado diariamente, y asi pueda observarse el progreso que se ha
tenido.

- Promocién de los servicios que brinda el CAEN para la evaluacion y

monitoreo del estado nutricional mensual de los participantes del Programa.

c)  Formularios de registro (apéndice C).

- Se utilizara el formulario 8 que se encuentra en el departamento de
Nutricién para llevar control de los grupos de caminatas, en donde los participantes se inscriben una vez
para utilizar el sendero. Este formulario debe ser llenado y firmado por la persona o grupo de caminata que
utiliza el sendero en el departamento de Nutriciéon para que quede constancia que estd realizando la

actividad.
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- En el formulario 9, que también se encuentra en el departamento de
Nutricion, los usuarios del sendero deberan registrar el uso del mismo, ya sea en tiempo que se hizo la

caminata o en nimero de pasos recorridos, asi como la fecha que se realizé la caminata.

- El departamento de Nutricion también contara con el formulario 10, en el
cual los voluntarios que se han ofrecido a coordinar los grupos de caminatas deben registrarse. Este

formulario estara a cargo del coordinador de Programa.

- El formulario 11 servird para controlar el alquiler y uso de los

pasémetros, en el departamento de Nutricion.

Se recomienda organizar un concurso entre los departamentos que o entre las oficinas de la
Universidad para determinar quiénes son los que mas tiempo utilizan el sendero, o quienes son aquellos que
mayor distancia han recorrido durante el dia utilizando el sendero. Ademas, se recomienda también

fomentar el uso de pasémetros, que seran alquilados por parte del departamento de Nutricién.

4) Contactos con empresas privadas, Organismos Internacionales o Agencias de
Cooperacién para posibles alianzas estratégicas. Se busca apoyo al programa por parte de estas entidades
para garantizar el desarrollo de todas las actividades del mismo. Ademas, servird como motivacion para
que el personal forme parte del Programa de promocién de actividad fisica. Se propone que la solicitud de
las alianzas estratégicas con las diferentes empresas, organismos 0 agencias se gestione por parte del

coordinador del programa, persona asignada por la directora de la oficina de RRHH.

a)  Registrar en el formulario No. 12 a todas las empresas privadas, organismos
internacionales o agencias de cooperacién que ya han sido contactadas para que participen en las

actividades de Programa.

b)  Eltipo de apoyo que se busca por parte de estas instituciones incluye:

- Refacciones para las conferencias y talleres

- Playeras y articulos de propaganda que promocionen todas las
actividades, de manera que la afluencia de personas participando aumente cada afio.

- Otros incentivos como diplomas o menciones sobre aquellos que mas
han participado en las actividades del programa, esto en conjunto con el webmaster de la oficina de

Informacion y Relaciones Publicas.
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- Participacion con degustaciones de productos o muestras de sus

servicios en las exposiciones anuales sobre estilos de vida saludables (Nutriexpo y Semana de la Salud).

c)  Ejemplos de aliados estratégicos. Contactar aliados estratégicos que patrocinen
el programa como organismos internacionales, empresas privadas, institutos extranjeros, organizaciones no
gubernamentales y organizaciones gubernamentales. Empresas privadas relacionadas con deporte y
alimentacion saludable, organismos internacionales (Ol) como el INCAP y la OPS; organizaciones
gubernamentales como el Ministerio de Cultura y Deportes (MCD), Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social (MSPAS), la Confederacién Deportiva Auténoma de Guatemala (CDAG), y el Comité
Olimpico de Guatemala (COG).

d)  Compromiso de los aliados estratégicos. Apoyar el Programa, y a cambio de
ello se les ofrecerd un espacio dentro de las publicaciones, exposiciones y eventos en los que participen

para que promuevan sus productos o servicios.

4. Evaluacion del programa. Para cumplir con este propésito se determinaron los indicadores
necesarios para evaluar el proceso y el impacto que se obtuvo en cada actividad. Dichos indicadores se
encuentran en el cuadro 1 de la propuesta del programa (apéndice D). Los mismos se disefiaron segun los
objetivos que se desean alcanzar con el programa de promocion de actividad fisica, y segin el Manual para
la Evaluacion de Actividad Fisica del CDC de Atlanta.

La propuesta incluye el cronograma para la implementacion y evaluacion, tanto de proceso como de
impacto, de las actividades que conforman el Programa. Para ello se tomo en cuenta el tiempo establecido
para el desarrollo del estudio. Por dltimo, se disefié un plan de seguimiento que garantiza la ejecucién de
actividades programadas a mediano y largo plazo y la participacién de los diferentes actores involucrados
en las mismas, definiendo quienes son los encargados de efectuar y evaluar el proceso de cada actividad y

el impacto del Programa de Promocién de Actividad Fisica “Muévete UVG... por tu Salud”.

a. Plan de seguimiento

1) Evaluacion de proceso. Consiste en la redaccion y revision de informes anuales
elaborados por la licenciada en nutricién encargada del CAEN. EI mismo deberd ser entregado durante la
primera semana de noviembre, una copia al departamento de Nutricién una copia a la Oficina de RRHH.
En el informe se presentan las estadisticas de los indicadores de evaluacion de proceso establecidos para
cada actividad, las cuales se utilizaran como datos de base para la revision periodica del programa y su
adaptacion a las necesidades identificadas. EIl mismo debera redactarse segun la guia de redaccion de

informes técnicos de la UVG. El informe se divide en:
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- Caréatula

- Introduccion

- Objetivos

- Resultados

- Discusion en la cual se mencionen los avances, logros, obstaculos y lecciones
aprendidas.

- Conclusiones y recomendaciones.

Todos los formularios utilizados en las actividades deberan estar archivados en el folder del Programa
“Muévete UVG”, el cual se mantendra dentro de la oficina del CAEN. La nutricionista del Centro serd la
encargada de archivar dichos formularios y utilizarlos para la redaccion del informe. En la propuesta del
programa (apéndice D) se describe la metodologia y cronograma para la evaluacion de proceso, incluyendo

los indicadores de evaluacion para cada actividad y la descripcion de los formularios.

2) Evaluacion de impacto. Se elaborard bianualmente por medio de las estudiantes de
los cursos de Nutricién aplicada y Evaluacién del Estado Nutricional, de la carrera de Licenciatura en
Nutricién. La evaluacion de impacto mide el cambio de conducta del personal una vez haya sido
implementado el Programa. EI cronograma para la evaluacién de impacto se encuentra en el apéndice D.

Al igual que la evaluacion de proceso, el reporte de la evaluacion de impacto debe contener:

- Carétula

- Introduccién

- Objetivos

- Resultados

- Discusion en la cual se mencionen los avances, logros, obstaculos y lecciones
aprendidas.

- Conclusiones y recomendaciones.

b. Presentacion de los informes. Las evaluaciones de proceso deben ser entregadas a la
direccion del Departamento de Nutricién, y basandose en los resultados, el grupo asesor realizara los
cambios necesarios al Programa para que continle funcionando. La evaluacion de impacto debera ser
entregada tanto al Departamento de Nutricion y a la oficina del CAEN, asi como a la Decanatura de la
Facultad de CC y HH, para reportar los resultados que se han alcanzado con el Programa y promover asi la

continuidad del apoyo al programa por parte de las autoridades de la UVG.

Con la implementacion del Programa de Promocion de Actividad Fisica, se espera que a largo plazo la
poblacién adopte conductas orientadas a aumentar la actividad fisica y con ello mejore su calidad de vida;

principalmente en lo relacionado a prevencion de enfermedades cronicas no transmisibles.



VI. RESULTADOS

A continuacion se presentan los resultados de la fase inicial de implementacion del programa. Como

parte de las actividades de planificacion de la implementacion se realizo lo siguiente (apéndice D):

- Planificacion de la propuesta del Programa de Promocion de Actividad Fisica dirigido al
personal administrativo, académico y de investigacion de la Universidad del Valle de Guatemala
(Septiembre 2007 — Enero 2008).

- Presentacion de la propuesta dirigida al Decano de la Facultad de Ciencias y Humanidades de la
UVG (Febrero, 2008).

- Socializacién de la propuesta con la directora de la oficina de Recursos Humanos para la

sostenibilidad del Programa a largo plazo.

El programa fue implementado durante los meses de marzo a mayo del 2008 por medio de las

siguientes actividades:

- Elaboracién del material publicitario y educativo (ver carpeta de apéndices en la version digital
de esta publicacion) para la actividad de lanzamiento de la campafia “Muévete UVG... por tu salud” que
incluyo:

" Logotipo de la campafa. El logotipo toma en cuenta las caracteristicas heterogéneas de
la comunidad universitaria: ambos géneros y edades estan representadas en el dibujo, no discrimina raza ni
religién ni estatus socioecondmico. Es decir que la campafia es incluyente, ya que el Programa estd
dirigido a toda la comunidad universitaria. Por otro lado, el disefio del logotipo fue realizado con colores
que representan salud, bienestar y paz, como lo son el verde, blanco y el aqua. También se incluye un rojo
alrededor como signo de advertencia, ya que la salud es un elemento importante en nuestra vida y debemos

cuidarlo.

" Material publicitario para promocion del programa

" Invitacion al lanzamiento de la campafia “Muévete UVG... por tu Salud”

" Presentacion del programa

" Diplomas entregados a los invitados especiales por su participacion en la actividad de
lanzamiento

- Implementacién de la primera y segunda estrategia (secciones B y C de este capitulo).
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A. Lanzamiento de la campafia “ Muévete UVG... por tu Salud” durante la semana del
10 al 14 de marzo, 2008 (Segunda Semana de la Salud).

1. Caracteristicas de la poblacion inscrita en el programa. A continuacion se
presentan los resultados obtenidos durante la actividad del lanzamiento del programa, en donde se
recopilaron los datos generales de los participantes que se inscribieron en el programa en relacion a su area
laboral dentro de la UVG, género y edad. Se cred una base de datos y un listado de los posibles contactos

directos de las personas mas interesadas en participar.

Cuadro 13. Porcentaje de participacion del personal en el lanzamiento de la campafia, comparado con el
total del personal que labora actualmente en la UVG, clasificado por érea laboral.

Administrativo Académico Investigacion Total
Persona_l'mscrlto en el prgg_raTa de 61 23 9 93
promocion de actividad fisica
Personal que labora en la UVG** 416 232 246 894
% de adecuacion 14.6 % 9.9% 3.6% 11%

*Fuente: Formulario 1. Inscripcion al programa de promocidn de actividad fisica, 2008.
**Fuente: Oficina de Recursos Humanos, UVG: 2008

El cuadro 13 presenta el nimero de participantes inscritos en el programa (n=93) segin el area
laboral de la UVG. Esta muestra representa el 11% del total del personal que labora en la UVG (N=894)
distribuidos de la siguiente manera: 15% del personal inscrito pertenecen al area administrativa, 9.9% al
area académica y 4% al area de investigacion. EIl grupo con mayor presencia es el del drea administrativa.
El personal administrativo es el grupo con mayor presencia de las personas inscritas al Programa debido a
que su tiempo de permanencia dentro de las instalaciones de la Universidad es mayor, ya que laboran
jornadas de tiempo completo.

Gréfico 3. Porcentaje del personal inscrito al programa de Promocion de Actividad Fisica, estratificado por

edad y género

Frecuencia

21 -30 31-40 41 - 50 51 - 60 > 60
Edad (afios)

‘ B Femenino B Masculino ‘

*Fuente: Formulario 1. Inscripcion al programa de promocidn de actividad fisica, 2008.
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El grafico 3 muestra que, de las n= 93 personas inscritas al Programa, la mayor parte es de género
femenino (62%) y se encuentra en la etapa de adulto joven. Segln los resultados de Varela (2006), el
género femenino es el que presenta mayor tasa de sedentarismo y mayores factores de riesgo de ECNT.
Por lo que es un grupo vulnerable al que se deben dirigir las actividades del Programa, sobre todo con el
personal administrativo que pasa entre tres a cinco horas diarias sentadas, sin alcanzar las recomendaciones
minimas de actividad fisica. Estos resultados también reflejan que se tiene al alcance una poblacién joven
en donde el tema de prevencidn tiene aln un mayor efecto que en una poblacion constituida por adultos y

adultos mayores.

B. Implementacion de las actividades de la primera estrategia: Informacion,

Educaciéon y Comunicacion (IEC).

Para impulsar las actividades de la primera estrategia IEC, en donde se promociona la actividad
fisica como estilo de vida saludable utilizando diferentes medios de comunicacién, se desarrollaron las

siguientes actividades™:

- Elaboracién del formato del articulo con evidencia cientifica sustentada.

- Elaboracion de un ejemplo del articulo con evidencia cientifica sustentada.

- Elaboracion de un ejemplo del consejo nutricional.

- Presentacion a los docentes del departamento de Nutricion de la actividad de la campafia
publicitaria sobre temas relacionados con actividad fisica y estilos de vida saludables (abril,
2008).

*Ver carpeta de apéndices en la version digital de esta publicaciéon para acceder a todo el material

elaborado para la primera estrategia IEC.

Cuadro 14. Lista de los docentes del departamento de Nutricién que asistieron a la presentacion de la
camparia publicitaria.

Nombre Curso (s) que imparte

Directora del departamento de Nutricion

Lda. Lucla Castellanos Dietética Institucional

Lda. Ana Lucia Lima Seleccion y Preparacion de Alimentos

Higiene y Control de Alimentos

Lda. Maria Andrea Specher Dietética

Centro de Atencion y Educacion Nutricional
Seminario del area clinica

Taller de practica profesional 1

Seminario del area de servicios

Taller de préactica profesional 2

Programa de revisiones de literatura

Lda. Maria Esther Marin
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Continuacién cuadro 14

Nombre Curso (s) que imparte

Epidemiologia General
Lda. Lorena Lépez. Nutricion Aplicada
Nutricién en salud publica

Anatomia y fisiologia humana 1
Anatomia y fisiologia humana 2
Fisiopatologia de la alimentacién 1
Fisiopatologia de la alimentacion 2

* Dr. Carlos Avendafio

Taller de aseguramiento de la calidad

* Lda. Ana Isabel Rosal s, o
Evaluacioén de estado nutricional

* No asistié a la presentacidn, pero se encuentra enterado de la campafia publicitaria

El cuadro 14 muestra el listado de los docentes que se presentaron a la reunién de docentes del
departamento de Nutricion. Durante esta actividad, se present0 y entreg6 a los docentes un resumen de las
actividades del Programa que incluy6 el cuadro metodoldgico para participar en la campafia publicitaria
con temas relacionados a actividad fisica y estilos de vida saludables. Los docentes expresaron su apoyo al
programa por medio de la publicacion de documentos en sus catedras segln lo establecido en la propuesta
de calendarizacion.

Actividad de conferencias y talleres de capacitacion. El foro “Costo de las Enfermedades
Cronicas No Transmisibles (ECNT) para el sistema de la salud”, celebrado durante Segunda Semana de la
Salud. EI foro coincidié con las actividades de la primera estrategia IEC y cuya asistencia fue de 122
personas.

- Exposiciones sobre actividad fisica y estilos de vida saludables: la Semana de la Salud y la
Nutriexpo. Durante la semana del 10 al 14 de marzo del 2008 se llevé a cabo en el campus central de la
UVG la Segunda Semana de la Salud, promovida por el departamento de Psicologia en conjunto con el
departamento de Nutricion y el Centro de Atencion y Educacion Nutricional (CAEN). A continuacién se
presenta un grafico que resume la participacion de la comunidad universitaria que asistio a las evaluaciones

nutricionales ofrecidas durante esa semana.

Gréfico 4. Total de participantes atendidos por el CAEN durante la Semana de la Salud, estratificado por

género
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*Fuente: Informe de la Segunda Semana de la Salud presentado por el CAEN, 2008
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El grafico 4 muestra claramente que, de los n= 63 participantes atendidos en la Segunda Semana de la
Salud, los estudiantes tienen mayor presencia que el personal de la UVG. Para futuras exposiciones de esta
naturaleza, se recomienda planificar clases de ejercicios para motivar al personal a participar, asi como el
uso del sendero e incluso organizar con ayuda del departamento de Deportes campeonatos de deportes entre

el personal de la UVG, por ejemplo.

Todos los resultados reportados en este inciso establecen que la estrategia IEC ha sido implementada,
debido a que el personal perteneciente a la comunidad universitaria de la UVG ya recibe informacion sobre
estilos de vida saludables con énfasis en actividad fisica, por medio de diferentes medios de comunicacion

ya sean verbales, escritos y audiovisuales.

C. Implementacion de las actividades de la segunda estrategia: Gestion de

la propuesta para la adecuacidn de espacios fisicos. Para la implementacion inicial de

las actividades de la segunda estrategia y tomando en cuenta los recursos fisicos disponibles en el campus
central de la UVG para fomentar un aumento en el nivel de actividad fisica del personal, se desarrollaron

las siguientes actividades*:

- Clases de ejercicios aerébicos (abril, 2008)
- Disefio de senderos saludables (marzo, mayo, 2008)
- Organizacién de grupos de caminatas (marzo - mayo, 2008)

- Contactos con posibles alianzas estratégicas

*Ver carpeta de apéndices en la version digital de esta publicacion para acceder a todo el material

elaborado para la segunda estrategia.

Grafico 5. Asistencia a las clases de ejercicios, estratificada por género y area laboral
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*Fuente: Formulario 6. Control de las clases de ejercicios aerébicos, 2008
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Coémo se observa en el grafico 5, la mayoria de las personas que asistieron a las clases de ejercicios en
el mes de abril (n=34) son del género femenino y trabajan en el area administrativa. Estos resultados de
caracterizacion de la muestra concuerdan, de nuevo, con los obtenidos en durante la inscripcion de los
participantes al programa. Por lo tanto, se puede inferir que el Programa tiene mayor fuerza en el personal

femenino que labora en el drea administrativa.

Ademés de implementar las clases de ejercicios aer6bicos, también se disefiaron dos senderos
saludables para caminatas de la UVG, de manera que se adecuaron las actuales instalaciones de la UVG
para promocionar la actividad fisica. A continuacion se muestran las actividades efectuadas, las cuales se

detallan en la version digital en CD de esta publicacion:

- Croquis de los dos senderos saludables: sendero verano y sendero invierno.

- Propuesta para la rotulacion de los senderos saludables.

- Estandarizacion de los senderos saludables. En el apéndice E (cuadros 28 y 29) se muestran los
resultados obtenidos durante la estandarizacion del sendero saludable de verano realizada en el mes de
enero, 2008 y del sendero de invierno realizada en el mes de mayo, 2008. Para ello, se utilizaron los
pasémetros registrados en la metodologia y el croquis del campus central de la UVG (formulario No. 7).

Se realizaron tres caminatas para estandarizar cada sendero.

Cuadro 15. Detalles de los senderos saludables de verano y de invierno.

Nombre del sendero saludable Promedio deI.# de pasos Promedio de dyracmn del
recorridos recorrido

Sendero de verano 2,500 25 minutos

Sendero de invierno 2,500 30 minutos

*Fuente: Formularios 7 y 8. Croquis de los senderos saludables, 2008.

El cuadro 15 presentada un resumen de la estandarizacién de los dos senderos saludables; ambos con
un promedio de 2,500 pasos y entre 25 a 30 minutos de duracién. Esto significa que las dos rutas son una
herramienta efectiva a la cual el personal de la UVG tiene acceso para alcanzar las recomendaciones

minimas de ejercicios establecidas en el marco tedrico.

- Grupos de caminatas para implementar el sendero saludable. A la fecha se han inscrito cuatro
grupos de caminatas, de los cuales uno ya no utiliza el sendero saludable; mientras que los demas grupos

utilizan el sendero diariamente. A continuacién se describe el material publicitario y las actividades
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realizadas para promocionar el uso del sendero saludable, asi como las caracteristicas de los grupos de

caminatas.

Trifoliar para promocion de los dos senderos saludables, para verano e invierno.
Boletin informativo para la promocion electronica de los senderos saludables.
Programa “Celebracion del Dia Mundial de la Actividad Fisica en la UVG”.
Inauguracién del primer sendero saludable.

Entrega de pasémetro marca Sport Line.

Descripcion de los integrantes de grupos de caminatas. Los cuadros y gréficos a continuacién

describen las caracteristicas de los grupos de caminatas que son usuarios activos del sendero, incluyendo el

tiempo que utilizan el sendero, horarios y los dias que recorren el sendero.

Cuadro 16. Grupos de caminatas registrados en los meses de marzo a mayo, 2008

Nombre del grupo | # de integrantes Horario Areas

Las Rechas 5 12:00 - 12:30 Investigacion
Friends 7 13:30 - 14:00 Administrativo
Los tres 3 08:00 — 08:45 Administrativo
Los chileros 5 14:30 — 15:15 Administrativo

*Fuente: Formulario 8. Grupos de caminatas inscritos, 2008

En el cuadro 16 se muestran a los cuatro grupos de caminatas que se han inscrito para usar el sendero

saludable durante los meses de marzo a mayo del 2008. Durante este periodo, el sendero saludable ha sido

utilizado por 20 personas aproximadamente en horario de la mafiana y a medio dia. Estas personas trabajan

en las areas administrativas y de investigacion de la UVG.

Cuadro 17. Registro del uso del sendero saludable, marzo a mayo, 2008

Frecuencia Mes(es)
Nombre Fecha de #de de uso del | #depasos | Promedio que ha
del grupo | inscripcién | integrantes | sendero recorridos en min. usado el
saludable sendero
Marzo
Las rechas 25/03/08 3 5 d/semana 3,300 30 min. Abril
Mayo
. Abril
Los tres 07/04/08 3 5 d/semana 5,400 45 min.
Mayo
Friends 09/04/08 7 3 d/semana 2700 30 min. Abril
Los .
; 22/05/08 5 5 d/semana 3,700 30 min. Mayo
chileros
TOTAL 18 x=4 x = 3,800 | X =34 min. wHx
d/semana

*Fuente: Formulario 9. Registro de uso del sendero saludable, Mayo 2008.
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El cuadro 17 se muestra que tres de los cuatro grupos de caminatas utilizan el sendero diariamente
en la actualidad y lo recorren en aproximadamente 34 minutos, lo que equivale a 3,800 pasos. Es decir que
por cada 10 minutos, se recorren aproximadamente 1,100 pasos; valor similar al tedrico de 1,000 pasos por
cada 10 minutos. EIl grupo de caminata Friends solamente utiliz6 el sendero saludable en el mes de marzo
mientras que dos de las integrantes del grupo las Rechas ya no continu6 con la actividad. El uso registrado
del sendero saludable establece que estos grupos de caminatas ya alcanzan los requerimientos minimos de

actividad fisica.

- Contactos de empresas privadas, organismos internacionales o agencias de cooperacién para
posibles alianzas estratégicas; de manera que se pueda garantizar la continuidad y sostenibilidad del
Programa. Para ello, se han contactado a varias empresas relacionadas con el sector salud y alimentacion
saludable, que estuvieron presentes durante la Segunda Semana de la Salud, la campafia de lanzamiento del
programa y las clases de ejercicios. El listado de posibles contactos se puede observar en el cuadro 32 en el

apéndice E.

1.  Monitoreo del estado nutricional de los participantes de programa. Como parte
de uno de los componentes afiadidos al Programa, el CAEN ofrece el servicio gratuito de monitoreo del
estado nutricional a todos los participantes de programa. A la fecha, se han evaluado n=19 (95%) de los 20
participantes inscritos inicialmente en los grupos de caminatas. A continuacion se describen los resultados

obtenidos de los participantes que ya han sido evaluados nutricionalmente en el CAEN.

Gréfico 6. Participantes que utilizan el sendero y fueron evaluados en el CAEN, estratificado por género y

area laboral
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*Fuente: Formulario 5. Participantes evaluados en el CAEN que pertenecen al personal de la UVG, 2008.
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El gréafico 6 describe que la mayoria de los participantes (n=19) que fueron evaluados nutricionalmente
en el CAEN son del género femenino y laboran en el area administrativa. Estos resultados obtenidos son
muy similares a los participantes inscritos en el programa y a los asistentes a las clases de ejercicios; por lo

que se observa una tendencia en cuanto a una mayor participacion de esta poblacion en el programa.

Gréfico 7. Edad de los participantes que utilizan el sendero y fueron evaluados en el CAEN

12

10 -

Frecuencia
[0))
Il

1
[ ]

21-30 31-50 > 50
Edad (afios)

*Fuente: Formulario 5. Participantes evaluados en el CAEN que pertenecen al personal de la UVG, 2008.

El gréafico 7 describe los grupos de edades de los participantes (n=19), en donde la mitad son adultos

(31-50 afios) y la otra mitad adultos jovenes (21-30 afios).

Gréfico 8. Estado nutricional de los participantes que utilizan el sendero y fueron evaluados en el

CAEN
10 4
o
o
8 -
7 IS
= (S
=
T 5 4
= 4
=4
3 -
2 -
1 —
O T T
MNormal Sobrepeso Obesidad I

Estadomutricional

*Fuente: Formulario 5. Participantes evaluados en el CAEN que pertenecen al personal de la UVG, 2008.

* Fuente para la clasificacion del indice de Masa Corporal: http://www.who.int/bmi/index.jsp?introPage=intro_3.html.
Consultado en Julio, 2008.


http://www.who.int/bmi/index.jsp?introPage=intro_3.html�
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En el gréafico anterior se observa que, de los participantes evaluados (n=19), mas de la mitad se
encuentra en un estado nutricional de sobrepeso u obesidad, mientras que el restante se encuentra en un
estado nutricional normal. Estos resultados son congruentes con las investigaciones anteriores, y justifican
la necesidad de implementar este tipo de Programa como estrategia para la prevencion de ECNT y para

mejorar la calidad de vida.

2.  Resultados de la encuesta para evaluar el nivel de interés que tiene el personal

para participar en las clases de ejercicios. Esta encuesta se realizo a finales del mes de abril para

determinar cudles son las preferencias del personal de la UVG en cuanto a los horarios, dias y tipos de

clases de ejercicios, de manera que se le de seguimiento a esta actividad con mejores resultados.

La encuesta se planifico de manera que facilite la toma de decisiones al darle seguimiento a la
actividad, y que las mismas sean representativas del interés del personal de la UVG. Los graficos a
continuacion muestran los resultados obtenidos en la encuesta. La misma fue respondida por un total de

n=76 participantes por via electrénica.

Gréfico 9. Edad del personal de la UVG que contestd la encuesta electronica, estratificado por género.
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*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

El grafico 9 muestra que la mayoria del personal que contest6 la encuesta (n=76) pertenece al género
femenino y se encuentra en la etapa de adulto joven y adulto. Estos resultados son congruentes con las
caracteristicas del personal evaluadas en las demas actividades, por lo que se puede establecer que el

programa ha sido bien recibido en general por el personal femenino y joven.
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Gréfico 10. Area laboral del personal que contestd la encuesta electronica.
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*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

En el gréafico anterior se observa que mas de la mitad de la muestra (n=76) trabajan en el area
administrativa (61%). Cabe mencionar que existe una cantidad del personal de la UVG que aparte de
desempefiar cargos administrativos o de investigacion, también fungen en cargos académicos. Es
importante dirigir las actividades del Programa al personal administrativo, ya que debido al tipo de trabajo
que desempefian durante el dia, estas personas pasan por lo menos de 5 a 6 horas sentados, aumentando la

prevalencia del sedentarismo.

Gréfico 11. Respuesta a la pregunta ¢ Estarias dispuesto a asistir a una clase semanal de ejercicios?
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M Si asistiria a las clases O No asistiria a las clases

*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

El grafico 11 muestra que la mayoria de los encuestados (n=76) estan totalmente dispuestos a
participar por lo menos en una clase semanal de ejercicios (93%). Por lo tanto se induce que si existe
interés por parte de la comunidad universitaria laboral en participar en esta oferta de actividades del

Programa.
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Gréfico 12. Respuesta a la pregunta ;Qué dias a la semana asistirias a las clases de ejercicios?
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*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

Segun el grafico 12, mas de la mitad de los encuestados (n=76) ha establecido que el dia viernes es el
mas indicado para asistir a las clases de ejercicios, seguido por el dia miércoles. Una clase de ejercicios los
dias viernes como técnica terapéutica es ideal para disminuir el estrés y cansancio acumulado durante la
semana laboral.

Gréfico 13. Respuesta a la pregunta ¢Qué duracion prefieres que tengan las clases?
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*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

Este grafico muestra que, de los n=76 participantes, casi la mitad de los encuestados (49%) prefiere
que la duracion de la clase sea de media hora, mientras que una menor proporcion (38%) prefiere que la
duracién sea de 45 minutos. Varios de los participantes manifestaron que escogieron la opcion de media
hora debido a que estaban inseguros de los permisos que puedan obtener por parte de sus jefes inmediatos

para asistir a las clases, 0 no quieren sacrificar su hora completa de almuerzo.
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Gréfico 14. Respuesta a la pregunta ¢Qué horario seria el mas adecuado para que asistas a las clases de

ejercicios?
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*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

En el grafico 14 se observa que la preferencia de horarios para asistir a las clases de los encuestados es
por la tarde (13:00 a 14:00 horas). El horario menos aceptado fue el de la mafiana (07:00 a 8:00 horas).
Entre los otros horarios sugeridos se encuentran horarios vespertinos de 17:00 horas en adelante. Esta
pregunta se relaciona mucho con los resultados obtenidos en el grafico anterior, ya que para evitar
represalias, entonces los empleados han preferido utilizar su tiempo libre como la hora de almuerzo para
asistir a las clases de ejercicios.

Gréfico 15. Respuesta a la pregunta ¢A cual (es) de las siguientes clases de ejercicios te gustaria asistir?
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*Fuente: Encuesta electronica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.
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En el grafico 15 se observa que los tipos de clases de ejercicios mas populares entre los encuestados
son los aerodbics y el baile. En casi la misma frecuencia les siguen el yoga, kick boxing y tai chi. Los
encuestados también mencionaron clases de tae bo y artes marciales como otras opciones de clases de
ejercicios, sugeridas sobretodo por el personal masculino. Las clases de aerdbicos son faciles de seguir,

amenas y un buen ejercicio cardiovascular, y segun los resultados, ampliamente aceptados.

Gréfico 16. Respuesta a la pregunta: Si pagarias por la clase, ¢qué cantidad de dinero estarias dispuesto a

pagar por clase?
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*Fuente: Encuesta electrénica para evaluar el nivel de interés del personal en participar en las clases de ejercicios,
2008.

En el grafico 16 se observa que de los n=76 encuestados, la mayoria de los encuestados (80%) esta
totalmente dispuesta a pagar por las clases de ejercicios, en donde 50% pagarian entre Q10.00 a Q20.00 por
clase. Solamente 20% de las personas encuestadas indico que no esta dispuesta a pagar por las clases de

gjercicios.
D. Actividades no planificadas en la metodologia.

1. Reuniones con autoridades clave para la institucionalizacion del programa.

a. Reuniodn con el encargado del departamento de Deportes. En la reunion, realizada en
abril, se presento la propuesta del Programa y en la misma participaron la revisora, asesora y autora de esta
tesis asi como el coordinador del departamento de Deportes. Debido a que este departamento esta a cargo
exclusivamente de coordinar las actividades deportivas dirigidas a los estudiantes, a raiz de esta junta se

sugiere trasladar la propuesta al Colegio Universitario.
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b. Reunion con el decano del Colegio Universitario. Esta reunion se realizé en el mes de
abril, y en la misma participaron la revisora, asesora y autora de esta tesis asi como el Director del Colegio
Universitario. Se acordd que el Programa debe ser evaluado por la direccion de la oficina de Recursos
Humanos, ya que se deben tomar en cuenta los aspectos politicos e institucionales de la UVG y las normas

sobre las prestaciones laborales.

c. Reunion con la direccién de la oficina de Recursos Humanos (RRHH). Se
sostuvieron durante el mes de abril y durante el mes de junio dos reuniones con la direccion de la oficina de

RRHH, exponiendo la propuesta de Programa. A raiz de esta reunion, se llegé al siguiente acuerdo:

" Propuesta del perfil del coordinador del Programa de Promocién de Actividad
Fisica (ver carpeta de apéndices de esta publicacion en version digital), que incluye la descripcion de las

funciones que el coordinador tendré a cargo durante todo el afio.

" Evaluacién de la propuesta de perfil del coordinador y gestién de una persona
designada por parte de la direccion de la oficina de RRHH. EIl coordinador estara a cargo de brindar apoyo
técnico y logistico necesario al programa, de manera que las actividades planificadas se lleven a cabo y el
programa sea sostenible a largo plazo.

2. Presentacion del programa en foro internacional. EI Programa “Muévete UVG... por
tu Salud” fue presentado tanto en modalidad de conferencia como en modalidad de poster en el V Foro
Internacional de Actividad Fisica, llevado a cabo en San José, Costa Rica el 8 de mayo del presente afio. El
foro fue organizado por la Red de Actividad Fisica de las Américas (RAFA-PANA) y por el Comité
Cientifico de la Red Costarricense de Actividad Fisica (RECAFIS), bajo el titulo de: “Contribucién del

movimiento humano en la prevencion de la obesidad”.

3. Sondeo del programa “Muévete UVG... por tu Salud” con entrega de tarjetas de

presentacion. En el mes de junio, se repartieron personalmente por la investigadora tarjetas de
presentacion del programa, las cuales cuentan con informacion sobre los beneficios del Programa si como
contactos telefénicos y de correo electronico. La actividad también y sirvio para conocer la opinion de los
diferentes sectores de la UVG en cuanto al Programa. Ademas de repartir las tarjetas individualmente, las
mismas fueron enviadas en formato digital a toda la comunidad universitaria por medio de correo

electronico.
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Cuadro 18. Entrega de tarjeta de presentacion del programa a los diferentes departamentos y oficinas del
campus central UVG.

# Tarjetas

entregadas
12 Casa Fundacion UVG

Secretaria Ingenieria Civil

Direccion de Estudios

Direccion Maestria en Ciencias Ambientales

Maestria en Economia Aplicada y Administracion de Negocios

Taller de Mantenimiento de Ingenieria Electronica

Sal6n de profesores

Laboratorio de Microbiologia del Agua y Parasitologia

Direccion Herbario

Entomology and Research Training Unit (MERTU-G)

Centro de computo

Direccion CDC — CAP

Departamento de Ciencias Agricolas

Laboratorio Fitopatologia

Sistema de Informacion Geografica (GIS)

Secretaria del Instituto de Investigaciones

Oficina Entomologia Sistematica

Departamento de Nutricion

* Taller para docentes: Creatividad e ingenio en la resolucidn de problemas

TOTAL = 129 tarjetas repartidas
*Fuente: Facultad de Educacidn. Lista de asistencia al taller, Junio 2008.

Departamento/ Oficina
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El cuadro 18 muestra que se repartieron las tarjetas al personal de investigacién y al personal
académico de la UVG en su mayoria, ya que segun los resultados obtenidos en las actividades previas, son
los grupos con menor participacion en el Programa. Como producto de esta actividad, se logré conocer
diferentes testimonios, como el de un grupo de personas en UVG Altiplano que se han organizado para
hacer las caminatas, motivados por la campafia IEC, asi como otros grupos que salen a caminar pero no se
han registrado en el uso del sendero saludable. Con el sondeo también se corroboro el éxito de la estrategia
IEC, ya que todas las personas manifestaron que ya conocen el Programa, o al menos alguna (s) de las

actividades que el mismo ofrece.

Por otro lado, durante el taller para docentes ofrecido por la Facultad de Educacion: creatividad e
ingenio en la resolucion de problemas, se repartié un total de 47 tarjetas entre directores de departamentos,
decanos y profesores de todas las facultades de la UVG. Ademas de la entrega de las tarjetas, se expuso
durante diez minutos durante el receso del taller en qué consiste el Programa y se motivo al personal
académico a participar en el mismo como multiplicadores del mensaje, ya sea con sus colegas y
compafieros de trabajo como los estudiantes, de manera que se fomente la campafia de promocién de estilos

de vida saludables con énfasis en actividad fisica.
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Varios docentes manifestaron su interés en participar en los grupos de caminatas y estan conscientes de

la oportunidad que tienen para participar como multiplicadores del mensaje.
E. Evaluacion del Programa de Promocién de Actividad Fisica

Cuadro 19. Cuadro de programacion: lanzamiento de la campafia: Muévete UVG... por tu Salud

Evaluacion

Proceso
93 de asistentes
inscritos al programa/

Impacto
¢Se lanzo la campafia
“iMuévete UVG!... por

Descripcion
Realizar una Camparia
de Lanzamiento, en la

Problemas y causas
El personal desconoce
las actividades que

brinda el Programa de | cual se inaugure el tu Salud”?

Promocion de Programa de 894 total del personal

Actividad Fisica Promocion de de laUVG SI_ X NO__
Actividad Fisica.

No se ha lanzado una *100 = 11%

camparfia para
promocionar el
Programa

El cuadro 19 indica que 93 personas que laboran en la UVG se inscribieron al programa, lo cual
implica un 11% de la poblacidn total (N=894). En cuanto a la evaluacion de impacto, si se logr6 lanzar la
campafa: Muévete UVG... por tu Salud. Dicha campafia fue un vehiculo para sensibilizar a la poblacion

objetivo sobre las actividades que contiene el Programa.

Cuadro 20. Cuadro de programacion para las conferencias y talleres con temas de actividad fisica y estilos

de vida saludables

Problemas y causas

Descripcion

Evaluacion de proceso

El personal desconoce los
beneficios del ejercicio.

No existe informacién dentro
de las instalaciones de la UVG
sobre los beneficios de la
actividad fisica.

Conferencias activas
semestrales para todo el
personal administrativo,
académico y de investigacion

Taller de capacitacion
semestrales para docentes

1 de eventos realizados

2 eventos programados

X100 = 50%

58 de participantes que asisten
al evento de la UVG

894 total del personal de la
UVG
*100 = 6.5%

El cuadro 20 muestra que, durante el primer ciclo del 2008, se realizd un evento de los dos
programados anualmente, igual a 50%. En dicho evento, la participacion fue de 58 personas (6.5%) del

total del personal (N=894).
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Es importante continuar con este tipo de actividades para divulgar estilos de vida saludables por medio
de la estrategia de Informacién, Educacién y Comunicacion, contando con el apoyo de la directora de

RRHH para obtener mayor afluencia del personal.

Cuadro 21. Cuadro de programacion para la evaluacién y monitoreo nutricional de los participantes de

programa

Problemas y causas Descripcion Evaluacion de proceso
En el estudio de Valladares Monitoreo del estado 19 de pacientes atendidos
(2006), el 62% de la poblacion | nutricional por medio de la pertenecientes al personal de
tiene un IMC mayor que 25 evaluacion antropométricaen | la UVG
kg/m?, de los cuales 13% ya el CAEN para todo el personal
se catalogaban con que solicite cita. 894 total del personal de la
diagnaésticos de obesidad uvG
grado I, Iy I1l. Ademas, se
encontrd una prevalencia de
77% de exceso de grasa. *100 =2.0%

El personal necesita
monitorear su estado
nutricional por medio de la
evaluacién antropométrica
para determinar la efectividad
del programa.

El cuadro 21 indica que, de las 894 personas que laboran en la UVG, 19 de ellas ya acudieron al
CAEN para realizarse su evaluacion nutricional inicial. Esto representa el 2% de la poblacion laboral total
(N=894). Esta actividad no solo sirve para monitorear a los participantes, sino que también es una

herramienta motivacional para que los mismos continlen participando en el Programa.

Cuadro 22. Cuadro de programacion: exposiciones sobre estilos de vida saludables con énfasis en
actividad fisica

Problemas y causas Descripcion Evaluacion de proceso
Se necesita motivar al Semana de la salud 1 exposicion realizadas
personal con actividades
recreativas y educativas con Nutriexpo 2 exposiciones programadas
un enfoque hacia el aumento
de actividad fisica y fomentar X 100 = 50%

estilos de vida saludables para
una mejor salud, por medio de
diferentes medios de
comunicacion.

En el afio 2007 se implementd
la primera Semana de la
Salud; y se debe dar
seguimiento a la misma.
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Durante el primer ciclo del 2008 se llevd a cabo la Semana de la Salud, evento que se llevo a cabo del
10 — 14 de marzo. Los resultados de dicho evento fueron presentados en el informe final de las actividades
realizadas. En cuanto a la evaluacion de proceso, se ha realizado 50% de la actividad. Se recomienda
continuar con esta actividad debido al alcance masivo que tiene en la comunidad universitaria por el tipo de
actividades que ofrece, con promocién de estilos de vida saludables a través de diferentes medios de

comunicacion.

Cuadro 23. Cuadro de programacion de las clases de ejercicios

Problemas y causas Descripcion Evaluacion de proceso
Alto porcentaje de Clases de ejercicios: 3 de clases efectuadas
sedentarismo entre el personal - Yoga
de le UVG - Técnicas de relajacion 3 de clases programadas en el

para control de estrés mes de abril
Falta de tiempo y - Dance Aerdbics
oportunidades para realizar *100 = 100%

actividad fisica

34 de asistentes/abril

894 total del personal de la
UvG

*100 = 4.0%

El cuadro 23 muestra que durante el primer ciclo del 2008 se han efectuado 3 clases de ejercicios
aerobicos, las cuales todas fueron programadas en el mes de abril, por lo que se cumple al 100%. Acudid
un total de 34 personas, equivalente a un 4.0% de la poblacion total (N=894). Esta es una oferta que ha
sido bien aceptada por la comunidad laboral de la UVG, con fécil acceso fisico y econdmico para los

participantes, de manera que a largo plazo se lograra alcanzar los objetivos del Programa.

Cuadro 24. Cuadro de programacion para el disefio de los senderos saludables

Evaluacién
Problemas y causas Descripcion Proceso Impacto

La universidad carece Disefiar los senderos 2 de senderos ¢Se logro disefiar los dos
de espacios fisicos para | saludables para implementados senderos saludables?
hacer actividad fisica. caminatas:
Los senderos saludables Si X No__
son una alternativa para | 1 ruta para el verano 2 de senderos disefiados
que las personas puedan ¢ Se obtuvo autorizacion
utilizar estos espacios 1 ruta para el invierno *100 = 100% por parte de la
para caminar. Decanatura de Facultad

de CC y HH para la
Se deben habilitar otras implementacion del
instalaciones para la sendero saludable de
realizacion de cualquier verano?
tipo de actividad fisica
en un area techada. Si_ X No
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En el cuadro 24 se observa que se han implementado mediante los grupos de caminatas el 100% las
rutas de los senderos saludables disefiados, uno para el verano y otro para el invierno. El de verano ya ha
autorizado por parte del decano de la Facultad de CC y HH. Por lo tanto, en la evaluacion de impacto se
establece que si se logrd disefiar el sendero saludable y si se autorizd la implementacion del sendero
saludable de verano. Esta actividad es otra oferta econdmica y accesible que facilita alcanzar las
recomendaciones minimas de ejercicios diarios establecidos en el marco tedrico.

Cuadro 25. Cuadro de programacion: grupos de caminatas para implementar el sendero saludable

Problemas y causas Descripcion Evaluacion de proceso
Alto porcentaje de Grupos de personas para 3 de grupos que usan el
sedentarismo entre el personal | realizar caminatas dentro de la | sendero
de le UVG universidad.

4 grupos registrados
Falta de tiempo y
oportunidades para realizar *100=75%

actividad fisica
18 personas registradas en los

Falta de acceso fisico y grupos de caminatas

tiempo para realizar actividad

fisica. 894 total del personal de la
UVG

No se alcanzan las

recomendaciones minimas de *100=2.0%

ejercicio (30 minutos de

actividad fisica de intensidad 6 personas que alquilan

moderada diarios). pasémetro

18 de personas inscritas en los
grupos

*100=33%

El cuadro 25 es un resumen de la organizacion de los grupos de caminatas que ya utilizan el sendero
saludable. Actualmente, en el primer ciclo de 2008 hay registrados cuatro grupos de caminatas, de los
cuales 75% (n=4 grupos) usan el sendero diariamente. Las personas inscritas representan el 2.0% del total
de la poblacion laboral universitaria (N=894). 32% de las personas inscritas utilizan el pasémetro como

técnica de auto evaluacion y como instrumento de medicidn para alcanzar la meta de 10,000 pasos diarios.



VIIl. DISCUSION

Desde hace mas de tres décadas, varias instituciones gubernamentales y no gubernamentales en todo el
mundo han lanzado camparfias de la promocion de la salud como una estrategia efectiva para mejorar la
calidad de vida de los pueblos otorgandoles los recursos necesarios. Hoy en dia se observan campafias con
temas tan diversos como la prevencion del cancer de mama, de VIH/SIDA o incluso campafias menos
complejas como la del dengue o colera. Aunque son diferentes situaciones o enfermedades, todas ellas
tienen algo en comun: la prevencion. La prevencion es una de las formas mas eficaces y menos costosas
que evita el desarrollo o disminuye el nimero de recurrencias de algunas enfermedades. Actualmente,
varios sectores de salud se enfocan en la promocion de estilos de vida saludables, como estrategia para la

prevencion de las enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT).

Por lo tanto, introducir un programa de promocion de actividad fisica que funcione como un factor
protector para prevenir el desarrollo de ECNT es una forma eficaz y accesible que mejora la calidad de vida
de las personas. Para ello se desarroll6 la propuesta para implementar un Programa de Promocién de
Actividad Fisica en la UVG, basandose en los resultados de los trabajos de graduacién de Varela (2006) y
Valladares (2005). Dicha propuesta es una campafia de promocién de la salud, en donde se pretende
introducir la actividad fisica como estilo de vida saludable a todo el personal administrativo, académico y

de investigacion; es decir, crear un cambio saludable de conducta.

Las actividades que se planificaron en la propuesta se realizaron en base a los problemas priorizados
segln el trabajo de investigacion de Varela (2006), en donde se establecio que 24% del personal de la UVG
es sedentario y que tiene poco conocimiento sobre temas relacionados a una buena nutricion y actividad
fisica. Para que la propuesta sea eficiente y completa, se desarrollaron dos estrategias. La primera
estrategia, Informacion, Educacién y Comunicacion (IEC), facilita el acceso de informacion a la comunidad
universitaria sobre los beneficios de la actividad fisica. La segunda estrategia, gestion de la propuesta para
adecuacion de espacios fisicos, sirve como herramienta para aumentar el acceso a lugares fisicos dentro del
campus central para realizar actividad fisica, utilizando los recursos fisicos, econémicos y humanos
disponibles. Ambas estrategias se complementan, ya que una responde al porqué de adoptar la actividad
fisica como estilo de vida saludable, y la otra responde al cémo se va a adoptar la actividad fisica como

estilo de vida saludable.

La primera estrategia (IEC) consiste en la difusion de informacion utilizando varios medios de
comunicacion incluyendo: medios escritos como la publicacion de documentos basados en evidencia
cientifica, asi como medios visuales y auditivos como las conferencias, talleres y exposiciones planificadas,

de manera que se lleve a cabo una campafia informativa y educativa basada en evidencia cientifica.
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Ademas, el Centro de Atencién y Educacion Nutricional (CAEN) de la UVG sera utilizado como
vinculo entre los participantes, de manera que éstos puedan comunicar y expresar sus comentarios sobre el
Programa y al mismo tiempo se logre evaluar la respuesta que tiene el Programa en el personal de la UVG.
El Centro también ofrece evaluaciones nutricionales gratuitas a los participantes como un valor agregado al
Programa; actividad planificada tomando en cuenta que, segin Varela (2006), el 79% del personal de la
UVG manifestd que asistiria a la clinica de nutriciéon de la UVG una vez fuera implementada. ElI CAEN

fue inaugurado en el 2007.

La planificacion de la segunda estrategia se enfocd en desarrollar actividades que brindan al personal
las herramientas necesarias para aumentar su nivel de actividad fisica. Las clases de ejercicios aerébicos y
la organizacién de grupos de caminatas son alternativas innovadoras que se ofrecen dentro del campus
central, ya que se pueden realizar en el lugar de trabajo sin necesidad de requerir una cancha o espacio
fisico especial, no son costosas, y estan dirigidos a toda la poblacién. A diferencia de los deportes de
competencia, que son dirigidos a un grupo mas selectivo, ademas que requiere equipo y espacio fisico
adecuado. Basandose en la experiencia de programas exitosos alrededor del mundo, implementar grupos
de caminatas dentro de las instituciones en general ha sido una buena estrategia debido a que es una
actividad gratuita, no requiere de entrenamiento especial, y sobre todo no es necesario trasladarse a lugares
especificos, sino que puede realizarse dentro del lugar de trabajo, en este caso el sendero saludable en el

campus central de la UVG.

Para la elaboracion de la propuesta se utilizo el modelo légico [CDC de Atlanta; Manual de
Evaluacion de Actividad Fisica]. Dicho modelo es una herramienta que ayuda a determinar el progreso del
programa y la direccion que deben tomar las acciones y decisiones del mismo. Por lo tanto, es una especie
de mapa que debe estar bien trazado, de manera que pueda ser utilizado como guia durante todas las fases
del programa. Es imprescindible que el mismo sea utilizado como referencia durante el avance de todas las
actividades del programa, ya que brinda una idea de donde se encuentra el investigador y hacia donde
quiere llegar, incluyendo los recursos necesarios que se utilizaran para lograrlo. Durante la planificacion de
la propuesta se determinaron cudles son los indicadores de evaluacion para cada actividad, de manera que
los mismos representen datos confiables para garantizar la correcta evaluacion del programa y por lo tanto

comprobar la efectividad del mismo una vez sea implementado.

Una vez planificada la propuesta, se realizé una presentacion dirigida al Decano de la Facultad de
Ciencias y Humanidades (CC y HH). Durante la presentacion, se expusieron cuales son los objetivos del
programa, su justificacion y actividades. Con base a esta presentacion, la decanatura hizo saber cuéles son
las limitaciones que tiene la UVG en cuanto a la autorizacion de la propuesta, como lo es el horario de

trabajo del personal y la ruta y sefializacion del sendero saludable.
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Desde un inicio se hizo la aclaracion que el programa esta dirigido Gnicamente para el personal de la
Universidad y no incluye al cuerpo estudiantil, ademas que los horarios de las actividades han sido
planificados segun la encuesta realizada por Varela (2006), en donde el personal de la UVG report6 que

prefiere hacer ejercicios 0 a medio dia (entre 12:00-14:00 horas).

En cuanto al grupo asesor, la gestién del mismo no pudo llevarse a cabo durante el tiempo que duré
esta investigacion, debido a que no se cont6é con el aval por parte de las autoridades de la UVG. Sin
embargo, en el cuadro metodoldgico se propone la formacién de un grupo de personas que velen por la
continuidad del programa, de manera que se pueda mantener a la comunidad universitaria sensibilizada y
motivada para que continde participando en el mismo. Los integrantes del grupo asesor brindarian apoyo
logistico y técnico al programa asi como promover su desarrollo a largo plazo para que el mismo sea
sostenible. La nutricionista encargada del CAEN brindara su apoyo al programa segun lo establecido en la
metodologia sobre las actividades que tendra a cargo, de manera que se pueda organizar en su horario.
Asimismo, se gestiond apoyo a la Directora de la oficina de Informacién y Relaciones Publicas (OIRRPP),
de manera que esta entidad apoye a la divulgacion de todas las actividades por diferentes medios de
comunicacion. Por dltimo, se gestiond el apoyo al programa por parte de la Directora de la oficina de

Recursos Humanos (RRHH).

El aval de las autoridades es esencial, ya que a largo plazo, se espera que éstas asuman la
responsabilidad de ir generando una cultura en favor de la salud y bienestar dentro del ambiente
universitario, asi como de generar politicas que apoyen y brinden sostenibilidad al Programa, y sobre todo
que el mismo sea institucionalizado. EI programa cuenta con el apoyo por parte de la decanatura de la
Facultad de Ciencias y Humanidades y por la oficina de Recursos Humanos, cuyo logro se hizo a través de
la direccion del departamento de Nutricidn, en conjunto con la asesora y autora de este trabajo de

graduacién.

Luego de realizar la actividad de lanzamiento del programa, se comprobé que uno de los mayores
inconvenientes es localizar al personal académico, ya que muchos de ellos solamente asisten a la
Universidad cuando tienen periodos de clase. No obstante, varios docentes que también fungen como
personal administrativo y trabajan medio tiempo o incluso tiempo completo en la UVG, son una poblacién
mucho mas accesible, de manera que son potenciales promotores tanto de las actividades del Programa

como promotores de la salud y multiplicadores del mensaje.

Al observar los resultados obtenidos en la implementacion de la primera estrategia (IEC), se concretd
la importancia de la nutricionista encargada del CAEN en la actividad de publicacién de documentos
basados en evidencia cientifica, como parte de la campafia publicitaria sobre temas relacionados con

actividad fisica y estilos de vida saludables.
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De manera que la misma sea la designada de coordinar con los docentes del departamento de Nutricion
las fechas de entrega de los documentos para su posterior divulgacion, asi como verificar que no se repitan
los temas y en general vigilar el correcto desarrollo de la actividad. La gestion de esta actividad fue posible

gracias al apoyo directo de la direccion del departamento de Nutricion.

En cuanto a las actividades de la segunda estrategia, en el mes de abril se llevaron a cabo clases de
gjercicios aerébicos en la UVG. La implementacion de clases de ejercicios aer6bicos constituye una de las
alternativas deportivas dirigidas al personal de la UVG para que aumente su nivel de actividad fisica sin
necesidad de salirse de la institucion ni pagar costos elevados por asistir. Es importante mencionar que la
reduccion de espacios fisicos para la realizacion de actividad fisica en el afio 2008 ha sido impactante,
debido a que la cancha de gramilla ahora se utiliza como area de parqueo, por lo que urgen alternativas que
brinden oportunidades para hacer ejercicios.

Se obtuvo un total de 34 asistentes a las clases de ejercicios durante el mes de abril, muestra
constituida en su mayoria por personal administrativo del género femenino. Estos resultados son logicos
tomando en cuenta que la permanencia del personal administrativo dentro de la Universidad es mucho
mayor que el personal académico o de investigacion, y que el personal administrativo esta constituido en su
mayoria por mujeres. No obstante, los resultados también demuestran que la informacion no esta siendo
recibida del todo en el area de investigacion y en el personal académico, por lo que se debe reforzar la

divulgacion de informacion en estas areas.

Como alternativa para continuar con la implementacién de las clases de ejercicios sin necesidad de
contar con instructores ajenos a la Universidad que presten este servicio, se propone realizar video clases de
gjercicios. Para ello, el departamento de Nutricién ya cuenta con videos de ejercicios en espafiol y en
inglés. Ya se efectuaron pruebas sobre esta actividad y se comprobd que las mismas son factibles y
realizables dentro de las instalaciones de la UVG. Ademaés, se eligié a una persona para coordinar esta
actividad a través del voto de las participantes que asisten a las clases de ejercicios aerdébicos en presencia

de la Directora del departamento de Nutricion.

Para aumentar el acceso a espacios fisicos, como parte de la segunda estrategia, se disefiaron dos
senderos saludables: una ruta para el verano y otra para el invierno; este Ultimo tiene un recorrido
totalmente bajo techo. El disefio de ambas rutas fue trazado luego de realizar tres caminatas por sendero
saludable, de manera que se obtuvo una estandarizacién de las rutas. Entre las limitantes de esta actividad

fue adquirir un croquis del campus central de la UVG, asi como trazar el disefio de la ruta en el croquis.

Para trazar las rutas de ambos senderos en el croquis, se requirié de ayuda y asesoria al webmaster de

la UVG, de manera que se generara un disefio funcional y comprensible para la poblacién en formato
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digital. El disefio del mapa debe ser una herramienta Util que guie a los usuarios del sendero y por lo tanto

debe ser facil de comprender y practico.

La actividad de disefio de senderos saludables incluye una propuesta para la interpretacién de ambas
rutas, constituida por el disefio de los rotulos y la rotulacion del sendero en si. Se trat6 de gestionar con el
departamento de Ecoturismo para que tome esta actividad y se realice la interpretacion y sefializacion del
sendero. Sin embargo, no se consiguié lograrlo durante el tiempo que durd esta investigacion, aunque la

propuesta alin se encuentra en dicho departamento.

Para implementar los senderos saludables, se organizaron grupos de caminatas, como parte de las
actividades de la segunda estrategia. Actualmente, tres de los cuatro grupos de caminatas inscritos durante
el periodo de marzo a mayo utilizan el sendero diariamente. EI grupo que deserté indic6 que prefiere
participar en las clases de ejercicios. Una de las limitantes en el nimero de grupos de caminatas inscritos
es que el sendero ain no ha sido rotulado, ya que esta actividad requiere de motivacion visual y atractiva

para que las caminatas se lleven a cabo por mayor nimero de participantes.

En promedio, los usuarios del sendero caminan 34 minutos diariamente; inclusive, los mismos
integrantes de los grupos de caminatas han elaborado su propia ruta para recorrer los 30 6 mas minutos
diarios, lo cual indica que ya se da inicio al aumento de la prevalencia del personal fisicamente activo en la
UVG como parte de los objetivos del Programa. Ademas, estas personas ya alcanzan los requerimientos

minimos de actividad fisica establecidos en el marco teérico.

Como método de auto evaluacion y para alcanzar la meta de los 10,000 pasos diarios, actualmente seis
participantes utilizan los pasémetros disponibles para alquiler del departamento de Nutricién. Uno de los
grupos de caminatas (Los Tres) camina en la actualidad 5,400 pasos diarios. El sendero saludable es mejor
aprovechado cuando se utiliza el pasémetro. Por lo tanto, es necesario que se continlien promocionando
los senderos saludables como parte de las labores del coordinador del Programa asi como el uso del

pasémetro.

Dentro de la planificacidn de esta actividad, se contempl6 la participacion de estudiantes voluntarios
para guiar a los grupos de caminatas, y asi garantizar tanto una mayor permanencia de los grupos en el
Programa como un mejor uso del sendero saludable. Sin embargo, esta actividad no se logré durante el
tiempo que duré la investigacion. En un futuro, y para promover el apoyo de voluntarios para coordinar y
guiar a los grupos de caminatas, se propone gestionar con los docentes del departamento de Nutricién para
gue otorguen puntos a las estudiantes que participen en este tipo de actividades. De manera que cada
voluntario guie por lo menos a un grupo tres veces, y durante la caminata brindar asesoria nutricional si se

requiere, asi como divulgacion de consejos practicos para usar el sendero e informacion general sobre
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estilos de vida saludables. Asimismo, se propone que se contacten voluntarios a través de la Asociacion de
Estudiantes de Nutricion (ASODEN) de la UVG.

Por altimo, se planifico en el cuadro metodolégico contactar a varias empresas que apoyen 0 cooperen
con el desarrollo del programa, es decir, formar alianzas estratégicas. Durante el transcurso de esta
investigacién, no se logré definir ninguna alianza estratégica con empresas o instituciones. Sin embargo, se
hicieron varios contactos con diferentes empresas privadas relacionadas con alimentacién saludable y
deportes que pueden ser utilizados para futuros eventos que conforman parte del Programa, sobre todo para

las exposiciones y conferencias.

El monitoreo del estado nutricional, servicio que se brinda a los usuarios del programa y en general
para toda la comunidad universitaria, es sin duda una de las actividades mas motivantes. Los participantes
tienen la oportunidad de controlar su peso y su porcentaje de grasa gratuitamente. Esta actividad constituye

un valor agregado del Programa, un beneficio adicional que gozan los participantes.

Hasta el momento se han evaluado un total de 19 participantes, todos usuarios en algin momento del
sendero saludable. En cuanto a la evaluacion nutricional, se observa que mas de la mitad de los
participantes se encuentra en un estado nutricional de sobrepeso u obesidad grado I, mientras que el resto se
encuentra en estado nutricional normal. Esta tendencia, en donde mas de la mitad ya sufren algin grado de
exceso de peso segun la clasificacion de World Health Organization (2004) para el indice de Masa
Corporal, enfatiza la importancia del Programa ya que éste funciona como un factor protector para la
prevencion de riesgos asociados tanto al sedentarismo como a la obesidad.

Las evaluaciones nutricionales solamente contemplan la medicion del peso y porcentaje de grasa, por
lo que se recomienda medir en préximas evaluaciones la frecuencia cardiaca y la presion arterial para
determinar la condicidn fisica de los participantes. Ademas, se recomienda que las mismas se realicen
mensualmente, ya que aunque no se presenten resultados significativos en la disminucién de peso o
porcentaje de grasa, es una herramienta motivacional relevante para que los participantes continden activos

en el Programa.

Luego de analizar los resultados obtenidos al implementar todas las actividades del Programa, se
espera que con la estrategia de Informacion, Educacion y Comunicacion, se logre alcanzar a largo plazo el
objetivo del Programa de aumentar la prevalencia de la poblacion fisicamente activa, aunque no todos
participen en las actividades deportivas que ofrece el Programa, ya que las mismas son sélo una

herramienta para lograr alcanzar el objetivo.
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Al final se espera que las personas se motiven y se logre un cambio de conducta en donde aumente el
nivel de actividad fisica, ya sea utilizando las clases de ejercicios y los senderos saludables que ofrece el

Programa o a través de otros medios, como hacer ejercicios en el hogar o en un gimnasio, por ejemplo.

Para evaluar la aceptabilidad y disponibilidad que tiene el personal para participar en las clases de
gjercicios, se realizé una encuesta electrénica. Segun los resultados obtenidos en la encuesta, casi el total
de la muestra esta dispuesto a participar por lo menos en una clase de ejercicio semanal (93%),
preferiblemente el dia viernes en horario de medio dia (13:00 a 14:00 horas) y con una clase de duracion de
media hora. Por lo anterior, se propuso a la direccion de RRHH que se gestionen permisos para que el
personal pueda asistir a estas. Los tipos de ejercicios mas populares entre los encuestados son los aerébics

y el baile. Estas preferencias deberdn tomarse en cuenta durante la programacion mensual de las clases de

gjercicios.

En cuanto al cobro por clase, mas de la mitad de los encuestados esta dispuesto a pagar por las clases
de ejercicios un monto entre Q10.00 a Q20.00. De las clases de ejercicios que se han cotizado, el costo por
clase se encuentra entre Q200.00 a Q300.00 por lo que si se logra llegar al cupo minimo por clase, se podré
costear la actividad sin necesidad de inversion por parte de la UVG. Todos estos datos se deben de tomar
en cuenta para la coordinacién y seguimiento de esta actividad Se discutié con el representante de RRHH
que el manejo administrativo del dinero destinado de esta actividad podria estar a cargo de esta oficina. Sin

embargo, no se llegd a ningun acuerdo para darle seguimiento a esta actividad.

Debido a que la encuesta fue enviada a través de correo electronico, la misma present6é algunas
desventajas que deben considerarse al momento de planificar cualquier actividad donde se utilice como

recurso dicho medio de comunicacion.

Varias personas que laboran en el Instituto de Investigaciones, que cuenta con la extension electrénica
@gt.edu.gov, no forman parte de la comunidad universitaria. Por otro lado, aunque el personal académico
tiene acceso al correo electrénico de la Universidad, no todos utilizan este servicio continuamente, sino que
acuden a sus correos electronicos de Hotmail, Gmail o Yahoo. Lo mismo ocurre en general con toda la

informacion enviada por medio del correo electrdnico, incluyendo la de la campafia IEC.

Por lo tanto, se recomienda que también se recurran a medios de comunicacidn impresos como afiches
informativos en los corchos de la Universidad para divulgar las actividades del Programa. Ademas de
enviar recordatorios por el nodo e invitaciones impresas con informacién de las actividades a realizar a
todas las oficinas y departamentos de la Universidad, dejando copias disponibles en el salén de maestros y

en la secretaria de la Decanatura del Instituto de Investigaciones.
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Como resultado final de las reuniones con autoridades clave en la UVG, actividad no planificada en el
marco metodologico, se elabord la propuesta del perfil del coordinador del Programa. La persona que
tenga este cargo seria la encargada de darle continuidad al programa en conjunto con la nutricionista

encargada del CAEN. La direccion de la oficina de RRHH evaluard la propuesta del perfil del coordinador.

Por Gltimo, para garantizar que la informacion que se ha enviado durante todo el proceso de gestién del
Programa (marzo a mayo) ha sido recibida, se hizo un sondeo en la UVG con el objetivo de promover el
Programa sobretodo en el personal de investigacién y académico, por medio de la reparticion individual de
129 tarjetas de presentacién de programa. EIl sondeo también ayud6 a determinar la percepcion que ha
tenido el Programa en el personal laboral de la UVG. Segun los resultados obtenidos todas las personas
consultadas conocen el Programa y han estado motivados de una u otra forma a aumentar su nivel de
actividad fisica. Ademas, el sondeo sirvio para despertar el interés en personas que aun no han participado

en el Programa.

Durante el tiempo que se implementaron las actividades del Programa, de marzo a mayo del afio 2008,
se obtuvieron resultados de los indicadores de proceso e incluso de impacto. En cuanto a la actividad de
lanzamiento de la campafia “Muévete UVG... por tu Salud”, se logré la inscripcion de 93 personas, lo cual
implica una evaluacion de proceso de 11% de la poblacion total de la UVG (N=894). En cuanto a la
evaluacion de impacto, si se logro lanzar la campafia de sensibilizacion para promocion del Programa en la
UVG.

De todos los grupos que recorren el sendero saludable, al menos un integrante de cada grupo utiliza
pasometro. El uso del mismo debe ser continuamente promovido por medio de la estrategia IEC ya que es
una herramienta Gtil que no s6lo permite el auto monitoreo, sino que también ayuda a alcanzar las

recomendaciones minimas de actividad fisica establecidas en el marco teorico.

Segun los resultados de la evaluacién de proceso de la actividad de monitoreo nutricional, se espera
que para futuras evaluaciones de esta actividad, aumente el ndmero de participantes atendidos por la
nutricionista encargada del CAEN, sobre todo aquellas personas que asistan a las clases de ejercicios. Asi
mismo, se espera que se identifiquen a los participantes que se encuentran en alto riesgo de padecer ECNT
(con un IMC mayor a 30 kg/m?) para ser atendidos por la nutricionista encargada del CAEN y recibir su

terapia médica nutricional.
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El Programa de Promocidn de Actividad Fisica ha sido disefiado para romper paradigmas y generar un
cambio de conducta en el personal de la UVG a largo plazo; es decir que dentro de dos afios se espera que
aumente significativamente la prevalencia de la poblacion fisicamente activa de la UVG y se disminuya el
riesgo de padecer enfermedades cronicas no transmisibles, con el objetivo de mejorar la calidad de vida en

el personal.

Se habla de romper paradigmas ya que no esta arraigado en la cultura guatemalteca el tema de
prevencién, lo cual se hace evidente al observar el aumento en la prevalencia de ECNT vy otras situaciones
como desastres naturales, accidentes automovilisticos, incluso incendios. El objetivo principal es promover
una cultura de prevencion de enfermedades cronicas no transmisibles a través de la promocion de estilos de
vida saludable con énfasis en actividad fisica brindando una gama de opciones a la comunidad universitaria
de la UVG.



VIIl. CONCLUSIONES

Durante la fase inicial del Programa, se logré promover estilos de vida saludable con énfasis en
actividad fisica, dirigido al personal administrativo, académico y de investigacion de la Universidad
del Valle de Guatemala. Esta accién es apenas el primer eslabdn para iniciar el movimiento impulsado
por la OPS/OMS de Universidades Saludables/Instituciones de Educacion Superior (US/IESS), el cual
se enfoca a la promocion de gente saludable en espacios saludables impulsando estilos de vida
saludables como un ambiente libre de estrés, alimentacion saludable, una vida sin tabaco y sin

adicciones, ademas de la actividad fisica a toda la comunidad universitaria.

La sensibilizacion y empoderamiento del programa por parte de las autoridades de la Universidad es

indispensable para garantizar su continuidad y sostenibilidad.

La participacion de las personas pertenecientes a las oficinas de  RRHH, Informacién y Relaciones
Publicas, incluyendo al webmaster, es indispensable para garantizar la continuidad y sostenibilidad del
programa a largo plazo. Asi mismo, el apoyo constante por parte de la direccion del departamento de
Nutricién, incluyendo su participacion en la gestién de las actividades, fue esencial para garantizar el
correcto desarrollo del Programa. Aunque no se formd el grupo asesor, estas personas son

fundamentales para garantizar la sostenibilidad del programa.

El Programa de promocion de actividad fisica fue implementado bajo el nombre de “Muévete UVG...
por tu Salud”. Es importante nombrar al programa con un término corto y fécil de comprender, ya que

la audiencia meta pueda identificarlo.

El Modelo Ldgico propuesto por el CDC (Centers for Disease Control) es un instrumento atil y
practico para la planificacién y propuesta de evaluacion de programas de promocién de Actividad

Fisica, tal como fue utilizado en el presente trabajo.

En la etapa inicial de implementacion (3 Meses) se contd con la participacion del 11% del personal (93
personas) que labora en la UVG (N=894). La mayor participacion en el programa en esta etapa inicial

se dio por parte del personal femenino y adulto joven (21-31 afios).

Los talleres de capacitacion son una oportunidad para informar y sensibilizar al personal académico.
Mas de la mitad de los usuarios del sendero saludable se encuentran con sobrepeso u obesidad grado I,
lo que coincide con hallazgos en estudios sobre el tema y justifica la continuidad del programa dentro

del campus de UVG.
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Las clases de ejercicios aer6bicos son una buena alternativa para aumentar el nivel de actividad fisica;
en las clases realizadas se cont6 con un 4% de asistencia de todo el personal que labora en la UVG
campus central (N=894). Segun resultados de la encuesta realizada al personal, la mayoria esta de
acuerdo en asistir a las clases, sobre todo con clases de baile y aer6bicos y estan dispuestos a pagar por
las mismas. Por medio de votacion entre las integrantes de las clases de ejercicios, se eligio a una

persona que seré la encargada de coordinar las clases de ejercicios cada semana.

Las alianzas con empresas privadas y la participacion de estudiantes voluntarios dentro del programa
es indispensable para optimizar recursos y crear alianzas que garanticen la sostenibilidad del programa.
Actualmente no se ha podido involucrar a ningin(a) estudiante voluntario (a) para guiar a los grupos
de caminatas ni se logr6 concretar alianzas estratégicas con ninguna empresa privada, organismos
internacionales o agencias de cooperacion. Esto Gltimo se debe a que el tiempo para la gestion
administrativa con las empresas es muy prolongado y no estd contemplado en la realizacion de este
trabajo de graduacién.

Los resultados muestran que la informacién enviada sobre la campafia no esta siendo recibida en toda
la comunidad universitaria, sobretodo en el area de investigacion y en el personal académico, debido a
que se ha recurrido al correo electronico como medio de comunicacién. La desventaja de este medio

es que no todos revisan los correos.

Se desconoce el impacto que ha tenido la informacion enviada por diferentes medios en las actitudes y
practicas del personal, ya que no puede deducirse que los participantes en el programa son los Gnicos
motivados a aumentar su nivel de actividad fisica, debido a que existen multiples opciones para esto:
gimnasios particulares, ejercicios al aire libre, entre otros.



IX. RECOMENDACIONES

Para mantener a las autoridades sensibilizadas, se recomienda darle continuidad a las actividades de la
primera estrategia (IEC), sobre todo a los talleres de capacitacion, de manera que se refuerce la
importancia de la promocion de la salud como estrategia de prevencion primaria, utilizando el

Programa “Muévete UVG” como herramienta para lograrlo.

Se recomienda continuar con la gestién del grupo asesor, a efecto que se logre formar dicho grupo. La
misma se lograra establecer formalmente después de que la oficina de RRHH convoque oficialmente la

adopcion del Programa.

Para que la publicacion de los articulos con evidencia cientifica sustentada y consejos nutricionales sea
viable, se recomienda que la nutricionista encargada del CAEN coordine con los docentes las fechas de
entrega de los documentos para su posterior divulgacion, asi como verificar que no se repitan los temas

y en general vigilar el correcto desarrollo de la actividad.

Se recomienda reforzar la divulgacion de informacidn en el personal académico y de investigacién
utilizando otros medios de comunicacion ajenos al uso del correo electronico. Entre ellos: volantes,
afiches, tarjetas, etcétera. Ademds se recomienda utilizar los meses de junio y septiembre cada afio en
donde se realizan los talleres de capacitacién para personal académico en la UVG, de manera que se

refuerce la participacion de este grupo en el Programa y el mismo se mantenga sensibilizado.

Involucrar a la Asociacién de Estudiantes de Nutricion (ASODEN) de la UVG para convocar a
voluntarios que participen como coordinadores en los grupos de caminatas, asi como la gestion con los
docentes del departamento de Nutricion para que otorguen puntos en sus clases a las estudiantes

voluntarias.

Coordinar con el Departamento de Ecoturismo la rotulacion e interpretacion de los senderos

saludables.

Incluir dentro de la evaluacion nutricional la determinacion de frecuencia cardiaca y presion arterial
para que los mismos sean utilizados como indicadores del rendimiento y condicion fisica de los
participantes. Ademas se recomienda realizar pruebas bioquimicas como tamizaje para mejor

diagnéstico del participante y determinar su riesgo de enfermedades cardiovasculares.
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Segun los resultados obtenidos en la encuesta, se recomienda que las clases se implementen por lo
menos una vez por semana los dias viernes en horario de 13:00 a 14:00 horas. Asimismo, se
recomienda que las clases de ejercicios sean de 30 minutos de duracidn, de manera que no se
quebranten los horarios laborales y los participantes tengan tiempo de almorzar y de cambiarse.
Ademas, se exhorta iniciar con las clases de ejercicios mas populares (aerébicos y clases de baile) y

contactar a empresas que ofrezcan estos servicios.

Debido a los resultados de la preferencia de pago por las clases, se recomienda que se cobre a todos los
participantes un monto entre Q 10.00 a Q20.00 para cubrir los gastos del instructor o la empresa

encargada de impartir la clase. Se deja a discrecion de RRHH el manejo administrativo del dinero.

Se recomienda el uso de videos para continuar con la actividad de clases de ejercicios, ya que los
mismos no tendran ningun costo adicional, en dado caso no se autorice un instructor o empresa externa
a que participe en el Programa; el departamento de Nutricién ya cuenta varios videos de ejercicios.

Ademas que ya se ha asignado a una persona para que coordine esta actividad.

Se recomienda acudir en un futuro a los contactos que se hicieron durante el tiempo que duré la
investigacién para concretar alianzas estratégicas, ya que estas empresas u organismos han apoyado de

alguna u otra manera al desarrollo de las actividades en la etapa inicial del Programa.

Se recomienda a la oficina de RRHH que forme alianzas estratégicas con las cafeterias dentro de la
UVG para que en ellas se promaocione los beneficios de la actividad fisica y las actividades del

Programa.

Durante la evaluacion de impacto bianual, se recomienda elaborar un analisis FODA del Programa, de
manera que se puedan determinar cudles son las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas del

mismo, y facilitar asi la toma de decisiones para garantizar mejores resultados.

Se recomienda que el programa tenga continuidad y sea sostenible, ya que segun experiencias en otros
paises que han implementado programas como éste, se puede alcanzar un impacto positivo en la
conducta del personal de la UVG en relacién a la percepcion de riesgos del sedentarismo y de esta
forma contribuir a una mejor calidad de vida; utilizando el modelo transtedrico como método de

evaluacion de impacto.
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X1. APENDICES

A. Modelo transteérico

Gréfico 17. Fases del modelo transteérico
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1. Formulario para evaluar el cambio de comportamiento segun el modelo
transtedrico: Practicas y actitudes hacia la actividad fisica

INSTRUCCIONES: Escoja la oracion que mejor represente lo que piensa en relacion a actividad fisica, y
marguela con un cheque en el cuadro derecho.

Por el momento, no pienso dedicarme a hacer ejercicio.

Pre

. En este momento, no quiero dedicarme a hacer ejercicio regularmente.
contemplativa

No tengo necesidad de hacer ejercicio regularmente.

He pensado en hacer ejercicio en forma regular, pero no lo consigo.

Me gustaria empezar a hacer ejercicio de forma regular, pero no se como empezar.

Contemplativa | Estoy pensando seriamente en dedicarme a hacer ejercicio regularmente en un futuro

y de cercano.
preparacion A veces pienso que deberia dedicarme a hacer ejercicio regularmente.

A veces me preocupo porque no hago ninguln tipo de ejercicio en forma regular.

Yo hice ejercicio en forma regular en el pasado y me gustaria volver a hacerlo.

Yo hago ejercicio en forma regular y quiero mantenerme asi.

Acciény T : R,
mantenimiento | YO hago ejercicio regularmente y quiero aumentar la frecuencia o la intensidad con la

que practico el ejercicio.
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B. Cuestionario IPAQ (Internacional Physical Activity Questionnaire) .
Octubre, 2002.

Estamos interesados en saber acerca de la clase de actividad fisica que la gente hace como parte de su
vida diaria. Las preguntas se referiran acerca del tiempo que usted utilizé siendo fisicamente activo(a) en
los Gltimos 7 dias. Por favor responda cada pregunta adn si usted no se considera una persona activa. Por
favor piense en aquellas actividades que usted hace como parte del trabajo, en el jardin y en la casa, para ir

de un sitio a otro, y en su tiempo libre de descanso, ejercicio o deporte.

Piense acerca de todas aquellas actividades vigorosas que usted realiz6 en los Ultimos 7 dias.
Actividades vigorosas son las que requieren un esfuerzo fisico fuerte y le hacen respirar mucho mas fuerte

que lo normal. Piense solamente en esas actividades que usted hizo por lo menos 10 minutos continuos.

1. Durante los altimos 7 dias, ¢cuéantos dias realizé usted actividades fisicas vigorosas como
levantar objetos pesados, excavar, aerobicos, o pedalear rapido en bicicleta?

dias por semana

Ninguna actividad fisica vigorosa ==mp Pase a la pregunta 3

2. ¢ Cuénto tiempo en total usualmente le tom6 realizar actividades fisicas vigorosas en uno de esos
dias que las realiz6?

horas por dia

minutos por dia

No sabe/No esta seguro(a)

Piense acerca de todas aquellas actividades moderadas que usted realizo en los Ultimos 7 dias.
Actividades moderadas son aquellas que requieren un esfuerzo fisico moderado y le hace respirar algo mas
fuerte que lo normal. Piense solamente en esas actividades que usted hizo por lo menos 10 minutos
continuos.

3. Durante los Gltimos 7 dias, ¢cuantos dias hizo usted actividades fisicas moderadas tal como
cargar objetos livianos, pedalear en bicicleta a paso regular, o jugar dobles de tenis? No incluya
caminatas.

dias por semana

Ninguna actividad fisica moderada — Pase a la pregunta 5
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4. Usualmente, ¢cuanto tiempo dedica usted en uno de esos dias haciendo actividades fisicas
moderadas?

horas por dia

minutos por dia

No sabe/No esta seguro(a)

Piense acerca del tiempo que usted dedic6 a caminar en los Ultimos 7 dias. Esto incluye trabajo en la
casa, caminatas para ir de un sitio a otro, o cualquier otra caminata que usted hizo Unicamente por
recreacion, deporte, ejercicio, o placer.

5. Durante los tltimos 7 dias, ¢ cuantos dias camin6 usted por al menos 10 minutos continuos?

dias por semana

No caminé =P paseala pregunta 7

6. Usualmente, ¢cuanto tiempo gastd usted en uno de esos dias caminando?

horas por dia

minutos por dia

No sabe/No esta seguro(a)

La Gltima pregunta se refiere al tiempo que usted permanecié sentado(a) en la semana en los Gltimos 7
dias. Incluya el tiempo sentado(a) en el trabajo, la casa, estudiando, y en su tiempo libre. Esto puede incluir
tiempo sentado(a) en un escritorio, visitando amigos(as), leyendo o permanecer sentado(a) o acostado(a)
mirando television.

7. Durante los altimos 7 dias, ¢cuanto tiempo permanecié sentado(a) en un dia en la semana?

horas por dia

minutos por dia

No sabe/No esta seguro(a)

Este es el final del cuestionario, gracias por su participacion.
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C. Formularios para el desarrollo y control de las actividades del Programa

de Promocion de Actividad Fisica “Muévete UVG... por tu Salud”.

Formulario No. 1. Inscripcion al Programa de Promocion de Actividad Fisica

Categoria® ]

#@ | Fecha® Nombre® Edad® (dministrativo, | oo electronico® | 5! deseo participar
académico o en el Programa”)
investigacion

Instrucciones para llenar el formulario 1
1) NuUmero de persona inscrita
2) Fecha de inscripcién
3) Nombre de la persona inscrita
4) Edad de la persona inscrita
5) Categoria de trabajo de la persona inscrita (personal administrativo, académico o de investigacion)
6) Correo electronico para enviar informacién sobre el Programa

7)

Deseo de participacion en el programa




Formulario No. 2 Control de documentos publicados
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Tipo de documento®®

Nombre del
documento®

# de publicacion®

Fecha de publicacion®

Instrucciones para llenar el formulario 2

1) Definir si es articulo con evidencia cientifica sustentada cientifico o consejo nutricional

2) Escribir el nombre completo del documento

3) Numero de publicacion en nimeros ardbigos

4) Fecha de publicacion




Formulario No. 3 Formato para publicacion del consejo nutricional

o de Atancitv ¥ Educacitn Mutriciomns

CAEN©@@G

reided del Valle de Gi

v'Descripcidn del conse jo

FOTOG RAF'A O Actividades que se pueden

realizar para llevar a cabo este

IMAGEN PARA consejo en la vida cotidiana.
Los consejos deben estar
|LUSTRAR EL relacionados con actividad fisica
y estilos de vida saludables
CONSEJO

NUTRICIONAL

Fuentes consultadas
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Formulario No. 4. Control de asistencia a los eventos (conferencias y talleres)

Fecha® Conferencia/ Titulo de la Nombre del Institucion® Teléfono/correo
taller® presentacion® | conferencista® electronico®
Area

Nombre del asistente”

Correo electrénico del
asistente®

Institucion a la que
pertenece®

(administrativo, académico
o de investigacion)*?

Instrucciones para llenar el formulario 4

1) Fechaen que se llevo a cabo la conferencia/taller

2) Establecer si la presentacion fue conferencia o taller

3) Titulo de la presentacién que se llevo a cabo

4) Nombre del conferencista

5) Institucion a la que pertenece el conferencista

6) Contactos del conferencista: nimero de teléfono y correo electrénico

7) Nombre de asistente

8) Correo electrénico del asistente

9) Institucion a la cual el asistente pertenece

10) Area laboral de asistente (administrativo, académico o de investigacion)




Formulario No. 5 Monitoreo nutricional del los participantes en el CAEN

Fecha @

Nombre?

Extension

u
oficina®

Area
laboral ¥

Edad®

Peso®

%
Grasa”

IMC®

Estado
nutricional
©

# de veces
que utiliza
el
sendero/se
mana?

Tiempo en
min.
camina/dia
(11)

# pasos
recorridos/
dia®?

Instrucciones para llenar el formulario 5

1) Fecha en que se realiz6 la evaluacion nutricional

2) Nombre del participante

3) NuUmero de la extension o nimero de oficina donde labora el participante

4) Avrea laboral que desempefia el participante (administrativo, académico o de investigacion)

5) Edad del paciente
6) Peso del paciente

7) Porcentaje de grasa del paciente

8) Indice de masa corporal del paciente (IMC)

9) Estado nutricional del paciente (bajo peso, normal, sobrepeso, obesidad I, I1 o 111) segiin IMC y % de grasa.

10) Numero de veces que el paciente utiliza el sendero saludable a la semana
11) Tiempo en minutos que el paciente camina al dia en promedio, utilizando el sendero.

12) Numero de pasos que el paciente recorre al dia en promedio, utilizando el sendero.




Formulario No. 6 Control de las clases de ejercicios aerobicas
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Nombre del . -~
Fecha @ Nombre de la clase® Nombre dg) Teléfonos Correo electrénico ©
instructor
Area Firma
Nombre de asistente® Correo electrénico” (administrativo, académico o (ya pagué el costo de la
de investigacién)(g) clase)(g)

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Formulario para llenar el registro 6

Fecha en que el instructor asistio a la clase

Nombre de la clase (por ejemplo: tai chi, yoga, aerébics, etcétera)
Nombre del instructor

Teléfono(s) del instructor para contacto

Correo electrénico del instructor

Nombre del asistente

Correo electrdnico del asistente

Categoria del asistente (administrativo, académico, investigacion

Forma del participante donde indica que ya pag6 por la clase




Formulario No. 7. Croquis del campus central de la UVG para trazar rutas de los senderos saludables




Formulario No. 8. Inscripcion de los grupos de caminatas

Horario en el que utilizara el sendero saludable

Nombre de los Area i . @
Nombre del grupo de | miembros del grupo (administrativo, (marque con una X la opcion gue mas le convenga) Correo
caminata® de caminata® académico o de 07:00 | 07:30 | 12:00 | 12:30 | 13:00 | 13:30 | 16:00 electrénico®
(méx. 10) investigacion)® a a a a a a a

07:30 | 08:00 | 12:30 | 13:00 | 13:30 | 14:00 | 16:30

Formulario para llenar el registro 8
1) Nombre del grupo de caminata
2) Nombre de los miembros del grupo de caminata
3) Categoria del participante
4) Horario escogido para realizar la caminata

5) Correo electronico del integrante inscrito al programa




Formulario No. 9 Registro del uso del sendero saludable
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Nombre del Tiempo en min. # pasos
grupo® que camina/dia® recorridos/dia®

Fecha que se
realizé la
caminata®

Horario®

1)
2)
3)
4)
5)

Formulario para llenar el registro 9

Nombre del grupo de caminata

Tiempo (en minutos) que en el que se recorrid el sendero
Numero de pasos recorridos por dia al utilizar el sendero
Fecha en que se realizd la caminata

Horario en el cual se utiliz6 el sendero




Formulario No. 10 Lista de voluntarios coordinadores para los grupos de caminatas
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Nombre del Nombre del grupo | Horario que guiarda | Dias que guiara el
voluntario® guiado® el sendero® sendero®

Tel/correo
electrénico ©

1)
2)
3)
4)
5)

Formulario para llenar el registro 10

Nombre del voluntario

Nombre del grupo de caminata que fue guiado por el voluntario
Horario en que guiara el sendero segun los grupos de caminatas
Dias que guiard el sendero (de lunes a viernes)

Teléfono y correo electrdnico para localizar al voluntario.




Formulario No. 11 Registro de alquiler de pasémetro
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Nombre

Fecha®

Cédigo del pasémetro ®

Tel/correo electrénico @

Formulario para llenar el registro 11

1) Nombre de la persona que alquila el pasémetro

2) Fecha de alquiler del pasometro

3) Cadigo del pasémetro

4) Teléfono y correo electrénico




Formulario No. 12 Registro de empresas aliadas al programa
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Nombre de la Nombre del Tipo de actividad Tiempo que brinda | Correo electronico
@ contacto en la que apoya en el @) p )
empresa @ @) el apoyo y teléfono
empresa programa

Formulario para llenar el registro 12

1) Nombre de la empresa

2) Nombre de la persona contactada en la empresa

3) Tipo de actividad que apoya en el programa

4) Tiempo en que brindara su apoyo al programa

5) Correo electronico y nimero telefonico de la persona contactada en la empresa.
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Formulario No. 13. Cuestionario de evaluacion de las publicaciones, conferencias o talleres, y
actividades deportivas

INSTRUCCIONES: Subraye la respuesta que considere correcta. Los resultados de este cuestionario son
confidenciales y seran utilizados para la evaluacion del Programa de Promocidn de Actividad Fisica.

Fecha: [/ |/
1. Género
a. Femenino b. Masculino
2. Edad
a. <20 afios b. 21 - 30 afios C. 31 -40 afios
d. 41 - 50 afios e. 51 - 60 afios f. > 60 afios
3. Categoria
a. Administrativo b. Académico c. Investigacion

4. ;Cual (es) de las siguientes publicaciones ha recibido?
a. Consejos nutricionales
b. Articulos con evidencia cientifica sustentada
C. No recibi ninguna de estas publicaciones

5.  De haber recibido las publicaciones anteriores, ¢considera importante y Gtil la informacion que
recibig?
a. Si
b. No
C. Larecibi perono la lef

6. (Asistio a las conferencias organizadas por el Programa de Promocion de Actividad Fisica?
a. Si
b. No
Cc. No me lleg6 la invitacidn a las conferencias

1. ¢Asistio a las clases de ejercicios aerdbicos este afio?
a. Si
b. No
c. No me lleg6 la invitacidn a las clases de ejercicios aerébicos

8. Utiliza el sendero saludable?
a. Si
b. No

9. ¢Le gustaria sequir participando en las actividades que ofrece el Programa de Promocion de
Actividad Fisica?
a. Si
b. No

COMENTARIOS:
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Formulario No. 14 Control de evaluaciones nutricionales para entregar al participante

glewalens) ap 8j|e/ (8P PEPISIENIUN
[euaraliany ugioeonp3 A ugioualy ap oJiuas

J5 NP3 BANGUIES

129 019G X3 Ob - 9££0¥9EZ 13L
(o422.1p) ge€£889€2 1AL

01E-V DuRIIO

111 DSOW.2H DiSIA "G DUOZ GG-] 2AD 8]

10412 bun ‘Al
L b
J0|22UD2 O JDWJIJUOD DJIDY @*@'

Nombre del participante: CONTROL DE CITAS:
Préxima cita
Talla: cm Peso inicial: Ib Edad: FECHA HORA sugerida

Meta: A
I
, N B
EVOLUCION: L
I
FECHA PESO (Ib) % Grasa Edo I

Nutricional /o




D. Resultados de la planificacion de la propuesta
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1. Propuesta del Programa de Promocion de Actividad Fisica dirigido al personal
administrativo, académico y de investigacion de la Universidad del Valle de Guatemala

(enero, 2008).*

a. Contenido de la Propuesta:
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TR O = | I Y 1
IV, PROG RAM A . e e e e e e e e e e e e
AN B T=TsTod g oo To g o =T I o] o0 -3 g U

B. Fases del PrOgrama.. . ... ccouiuiiiii e i e et e e e e e e e e e e

L PIANITICACION. .. ..t e e

WY, o ] Fo I oo oo PP
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3. MONItOre0 Y @VAIUACION.......oe et et e e e e e e

V. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES. .. ... i e et et e e
A. Cronograma para la implementacién de actividades..............ccooviiiiiiiiiic i,

B. Cronograma para la evaluacion de actividades..............ouveviniiee i e eeaeen,

VI. FUENTES CONSULTADAS. ...t e e e e e

* Consultar version digital de esta publicacidn para tener acceso al contenido de la Propuesta
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E. Resultados de la implementacién de la propuesta
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Cuadro 26. Programa de actividades efectuadas por parte de Programa de Promocion de Actividad Fisica,

durante la Segunda Semana de la Salud

Nombre de la actividad

Descripcion

Responsable/s

Fechay
duracién

Campaniia publicitaria sobre las
actividades que incluye el
Programa de promocién de
Actividad Fisica

Promacion de las actividades
que forman parte del
Programa de promocion de
Actividad Fisica, por medio
de la campafia “MUEVETE
UVG... por tu Salud”
Incluye inscripcion para
formar parte del Programa.

Investigadora
Oficina de
Informacion y
Relaciones
Publicas
Oficina de
RRHH

- Lunes 10 aviernes
14 de marzo de 2008

- 9:00 a 14:00 horas

Lanzamiento de la campafia
“ Muévete UVG... por tu salud”

Se realizo el lanzamiento de
la camparfia “Muévete
UVG... por tu salud”,
incluyendo la inauguracion
del primer sendero saludable.

Departamento de
Nutricion

CAEN
Estudiantes de
3ro a 5to de
nutricion
Investigadora

- 13/03/08

- 1 hora




Croquis del sendero saludable de verano




Croquis del sendero saludable de invierno




Cuadro27. Caminatas realizadas para estandarizar el sendero saludable de verano
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. . # Pasos Distancia Tiempo en
Marca Pasometro # de caminata . - .
registrados recorrida (km) minutos
1° caminata
(determinacion de 2,483 2.5 25 min
Casio 880 JC-11 la ruta)
Jog/walking 2° caminata
(estandarizacion de 2,489 2.5 24 min
la ruta)
1° caminata
(determinacién de 2,510 2.5 23 min
la ruta)
Sport Line
2° caminata
(estandarizacion de 2,575 2.5 26 min
la ruta)
1° caminata
Quaker (determinacion de 2,487 2.5 24 min
la ruta)
Promedio 2,509 2.5 24.4 min

Este cuadro muestra las dos caminatas que se hicieron para estandarizar el sendero de verano,

utilizando tres tipos de pasémetros: el Casio 880 JC-11 Jog/Walking , Sport Line y Quaker. La primera

caminata se realiz6 entre la investigadora, la Licenciada asesora de esta tesis y la Directora del

departamento de Nutricion. La segunda caminata se realizd durante la actividad del Lanzamiento de la

campafia “Muévete UVG... por tu salud”, en donde se inauguré el primer sendero saludable y en el cual

participaron 16 personas. Segln los resultados obtenidos, el sendero tiene una duracion promedio de 25

minutos, equivalente a 2.5 km de distancia (tomando en cuenta que el largo del paso es de 1.0 m) y que en

total se caminan 2,500 pasos.
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Cuadro 28. Caminatas realizadas para estandarizar el sendero saludable de invierno

. . # Pasos Distancia Tiempo en
Marca Pasoémetro # de caminata . - .
registrados recorrida (km) minutos
1° caminata
(determinacion de 2,700 2.7 30 min
la ruta)
2° caminata
Sport Line (estandarizacion de 2,500 25 30 min
la ruta con 1°
grupo)
3° caminata
(estandarlzacmg de 2,400 24 30 min
la ruta con 2
grupo)
Promedio 2,500 2.5 30 min

Este cuadro muestra las tres caminatas que se efectuaron para estandarizar el sendero, utilizando el

pasémetro marca Sport Line. La primera caminata la realizé la investigadora para trazar la ruta. Las demas

caminatas se realizaron con la participacion de los integrantes de los grupos de caminatas inscritos, un total

de 10 personas (3 mujeres y 6 hombres). Segun los resultados obtenidos, el sendero tiene una duracién

promedio de 30 minutos, equivalente a 2.5 km de distancia (tomando en cuenta que el largo del paso es de

1.0 m) y que en total se caminan 2,500 pasos.




Propuesta de rotulacion del sendero saludable de verano

Cuadro 29. Descripcién de cada rotulo para sendero saludable de verano

# Rotulo Ub':gfd?g* del Texto incluido en cada rétulo (en el cuadro celeste)
INICIO DE LA RUTA:
1 Plaza principal, - Haz por lo menos 5 minutos de ejercicios de estiramiento antes de comenzar la caminata
frente a secretaria - Coloca tu cronémetro en 0:00 min. o tu pasémetro en 0 pasos.
- Ve al edificio 11-2, sube las gradas hasta el 3° nivel y luego baja al 1° nivel por la rampa
- iBIEN! Acabas de recorrer 500 pasos.
2 Edificio 11-2 - Camina por detras del edificio Il -1 al parqueo detras de la Biblioteca
- Recuerda tomar por lo menos 8 vasos de agua pura al dia
Paraueo trasero del - jANIMO! En este punto llevas 700 pasos.
3 rqu - Rodea el edificio B por la derecha hasta llegar a la entrada de la Biblioteca
edificio B .
- Consume frutas todos los dias
Entrada de la - Haz caminado 900 pasos.
4 L - Sigue recto, baja las gradas del CAG y vuélvelas a subir.
Biblioteca d ; .
- Evita el consumo de alimentos fritos
- iBien hecho! 1,100 pasos.
5 Gradas CAG - Recorre todo el edificio C hasta llegar a las gradas frente a la cancha de baloncesto.
- Aumenta la fibra en tu dieta
;rﬁ?gi%rgcg:::;i - jTU puedes! 1,300 pasos.
6 - Dirigete hacia la entrada del salén F-101
cancha de .
- Evita el consumo de postres y dulces
baloncesto)
Frente al salén - iMuy bien ! 1,400 pasos.
7 F-101 - Sigue laruta hacia el edificio H, frente a la Cafeteria.
- Consume granos y cereales integrales
Edificio H, gradas jALTO!
8 enfrente de la entrada | - Antes de continuar el recorrido, hidratate.

de la Cafeteria

- Sube las escaleras hasta el 3° nivel y dirigete hacia el edificio J




Continuacién cuadro 29

# Rétulo Ub':g&:(l)(;l del Texto incluido en cada rétulo (en el cuadro celeste)
. A - 1,500 pasos jLa mitad del recorrido!
Inicio del edificio J, : o0 g . .
9 0 - Baja las gradas al 1° nivel del edificio J, y sigue recto hasta llegar a la garita.
3° nivel ;
- No olvides usar bloqueador solar
- 1,700 pasos jANIMO! Estas cerca de finalizar el recorrido
Gradas de la entrada e o
10 . - Bordea el edificio K por la izquierda hasta estar frente a las gradas del parqueo.
ala UVG, garita. :
- Consume verduras todos los dias
I - Llevas 1,900 pasos recorridos.
Frente al edificio K, . . . .
11 - Sube las gradas al segundo nivel y camina hacia la salida.
gradas . . .
- Cruza a mano derecha donde esta el camino de tierra.
. . - {2,000 pasos recorridos!
Camino de tierra, ! .
12 . g, - Sigue recto hasta llegar a la garita.
atras del edificio A. : . L
- Respira hondo y disfruta del paisaje
Gradas de_la en_trada . ;Cansad@s? {NO!
de a la Universidad . ) . .
13 ; - 2,100 pasos recorridos. jYa casi llegas al final!
por la 1° garita : X . A
e - Baja las gradas, y camina hacia la entrada del edificio A
(edificioA)
Bebedero frente al - Antes de continuar el recorrido, hidratate.
14 salén de audiovisales | - Spbe las escaleras hasta el 3° nivel, y luego baja al 1° nivel por la rampa.
(edificio A) - Ultima parada: la plaza central, frente al arbolito
Arbolito de la plaza i2,500 pasos! Felicidades, este es el fin del recorrido.
15 P - Estirate por 5 minutos.

principal.

Para llegar a los 3,000 pasos, dirigete al E-209 y registra el uso del sendero

* Para mayor detalle, ver carpeta de apéndices de esta publicacion en versién digital.




Propuesta de rotulacion del sendero saludable de invierno

Cuadro 30. Descripcion de cada rétulo para sendero saludable de invierno

# Rotulo | Ubicacion del rétulo” Texto incluido en cada rétulo (en el cuadro celeste)
INICIO DE LA RUTA:
1 Plaza principal, - Haz por lo menos 5 minutos de ejercicios de estiramiento antes de comenzar la caminata
frente a secretaria - Coloca tu cronémetro en 0:00 min. o tu pasémetro en 0 pasos.
- Ve al edificio 11-2, sube las gradas hasta el 3° nivel y luego baja al 1° nivel por la rampa. Haz esto dos veces
- iBIEN! Acabas de recorrer 500 pasos.
2 Edificio 11-2 - Camina hacia el edificio E y sube las escaleras dos veces
- Recuerda tomar por lo menos 8 vasos de agua pura al dia
. I - jANIMO! En este punto llevas 800 pasos.
3 Salida del edificio & | _ Sigue recto, baja las gradas del CAG y vuélvelas a subir.
frente a RED .
- Consume frutas todos los dias
Gradas edificio C - Haz caminado 1200 pasos.
- Sube al segundo nivel del edificio C, camina hasta el fondo y regresa por las escaleras. Toma el camino de regreso al
4 (frente a la entrada de edificio F
la Biblioteca) - Evita el consumo de alimentos fritos
- jBien hecho! 1,600 pasos.
5 Frente a RED - Camina hasta el edificio F y sube las gradas al 3° nivel. Luego dirigete al edificio H.
- Aumenta la fibra en tu dieta
Gradas 3° nivel - jTU puedes! 1,900 pasos.
6 o - Baja las gradas del edificio H hasta el 1° nivel. Camina hacia el edificio J y sube al 3° nivel
edificioH .
- Evita el consumo de postres y dulces
. - 2,200 pasos jANIMO! Estas cerca de finalizar el recorrido
Gradas 3° nivel - . . . A L
7 S - Camina hasta el aula virtual, y haz el mismo recorrido al edificio F en direccién opuesta.
edificio J .
- Consume verduras todos los dias
i2,500 pasos! Felicidades, este es el fin del recorrido.
Frente a la plaza de ¢ -
8 - Estirate por 5 minutos.

secretaria

Para llegar a los 3,000 pasos, dirigete al E-209 y registra el uso del sendero

* Para mayor detalle, ver las siguientes fotografias
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Cuadro 31. Listado de contactos para posibles alianzas estratégicas con instituciones o empresas que ya
han apoyado el desarrollo de las actividades de programa

Tiempo en
_ Nom_l?re dela Apoyo que brinda al que se Nombre de Correol Teléfono
institucion/empresa programa brindé el contacto
apoyo
Abbott Laboratorios D;%fg?;;%?ﬁigti la 14 de marzo, | Carlos del | carlos.delcid@abbott.com
SA. P 2008 Cid 54.14.81.20
Semana de la Salud
. Degustaciones de
Central de Alimentos productos durante la 10-13 de L_ysbeth 24.23.70.00
SA marzo, 2008 | Pinto
Semana de la Salud
Exposicion de productos
Coactemalan Trading | durante la Semanade la |13 -14de Joseph jdmolina@ctgsa.com
Group Salud. Donacion deun | marzo, 2008 | Molina 55.43.81.01
pasémetro para rifa
Degustaciones de
. 10-13de Avy hernanaé@wyeth.com
Laboratorios Wyeth | productos durante la marzo. 2008 | Hernandez | 59.18.94.21
Semana de la Salud
Nestlé Dr%gdfg?;slmerzgti la 11-14de Olger Olger.rr@gmail.com
P marzo, 2008 | Rosales 52.06.82.31
Semana de la Salud
Evelyn elopez@pepsicentroamerica.com
Embotelladora La De%ustauczjnes de | 12 -13de Lopez
Mariposa productos durante la marzo, 2008 .
Semana de la Salud ! Fernando totalsupport@azulmodelaje.com
Hernandez |57.09.24.20/24.74.14.75
Hidratacion para la
) actividad: Lanzamiento 13 de marzo, | Giovanni giovanifuentes@icasa.com.grtr
Revive del Programa de
0 . 2008 Fuentes 59.90.03.87
Promocién de Actividad
Fisica
Carlos carlosgieseke@gmail.com
Gieseke 57.52.25.30
Swasthya Yoga 11y 18de
Clase de yoga abril, 2008 | Maye
Alfaro mayeaaa@yahoo.com
57.38.21.55
Unidad de Salud Corina mildredcorinna@yahoo.es
USAC Clase de dance aerdbics | 24 abril, 2008 | Arreaga 574195 54
Unidanza Super clase de baile 29 mayo, Maria José | dancefreak38@hotmail.com
(hip hop) 2008 Valle 52.08.81.43
Academia de Belly | Super clase de baile 29 mayo, Munira arabiamunira@yahoo.com.ar
Dance (Belly dance) 2008 Mathews 56.10.01.35
Diana . .
, . diana.collier@kellogg.com
Kelogg's |- e Collierde |54 7.77.05 ext. 7750
Diaz
bca_mercadeo@grupobimbo.com
Bimbo |- | \é\;’t‘ﬁ% 24.11.16.03 ext. 2226

52.96.21.08
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UNIVERSIDAD DEL VALLE DE GUATEMALA PEX: 2364-0336 al 40
DEPARTAMENTO DF NUTRICTON Exi. 361
Fax: 2364-0212

LLis D - 2368-K31
18 Avenida 11-95, Zona 15 V. 1L 111 L
Apariado postal No. 82, 01901 Correos Flectrénicos:
Guatemala, Guatemala, C. A.

UNIVERSIDAD DEL waLLE |
Sy HH |

MEMORANDUN , 2 7 ABR. 2008 [
RECIBIGO
A Dr. Adrian Gil Méndez
Decano

Facultad de Ciencias y Humanidades

DE: Lda. Lucia Castellanos de Rodriguez MA,
Directora
Departamento de Nutricion

ASUNTO: Programa de Promocion de Actividad Fisica

Guatemala, 16 de abril de 2008

L

il

Atentamente me dirijo a usted, para solicitarle autorizacion para llevar a cabo
diversas actividades en el Programa de Promocién de Actividad Fisica dirigido al
personal de la UVG, tema del trabajo de graduacién de la estudiante Adriana
Figueroa Quevedo.

La estudiante ha iniciado las caminatas en el sendero saludable con personal de
la UVG, asi mismo se programoé una serie de actividades con motivo de que el mes de
abril fue declarado mes de la actividad fisica a nivel mundial Estas actividades han
incluido clases de yoga los dias viernes y una clase de gimnasia como cierre el dia 24.

Estas actividades se han realizados en diversos horarios sin interrumpir el trabajo del
personal y con el conocimiento de los jefes inmediatos.

Por su atencion muy agradecida.

LCdR/LF.

cc: Archivo

Cordialmente,
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A: Dr. Adrian Gil Méndez
Decano
Facultad de Ciencias y Humanidades

DE: Lda. Lucia Castellanos de Rodriguez MA.
Directora
Departamento de Nutricién

ASUNTO: Programa de Promocion de Actividad Fisica

Guatemala, 10 de julio de 2008

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn ek dokedede e e ek ok A ddrdob bt deode ok e

Atentamente me dirijo a usted, para informarle que se han estado llevando a
cabo diversas actividades en el Programa de Promocion de Actividad Fisica
dirigido al personal de la UVG, tema del trabajo de graduacién de la estudiante
Adriana Figueroa Quevedo.

Contamos ya con varios grupos de usuarios del sendero saludable, asi mismo se
programo una serie de actividades con motivo de que el mes de abril que fue
declarado mes de la actividad fisica a nivel mundial. Desde que se inicié con la
implementacion del Programa se han estado realizando también algunas
actividades que han incluido clases de yoga, aerobicos y baile los dias miércoles o
viernes.

Todas las actividades se han realizados en horarios que no interrumpen el trabajo
del personal y con el conocimiento de los jefes inmediatos.

Agradezco el apoyo que la Decanatura ha prestado al Programa y espero que sea
una opcion que el personal de la UVG siga utilizando.

Cordialmente,

LCAR/LF.
c.c.. Archivo
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	Durante la fase inicial, las autoridades gubernamentales y los dirigentes comunitarios se reúnen para discutir los conceptos de espacios y entornos saludables. Una vez que los dirigentes municipales hacen una declaración pública conjunta de su comprom...
	Durante la fase de planificación, el comité intersectorial y los grupos especiales de cada sector determinan qué metodología utilizarán para establecer entornos saludables y la metodología participativa que se empleará: evaluación de necesidades de la...
	El plan de acción sirve de modelo para formular proyectos destinados a mejorar las condiciones locales de salud, educación, nutrición, vivienda, empleo y esparcimiento. Una vez que se han establecido estos proyectos, se movilizan recursos financieros ...
	El establecimiento de dichos sistemas de información es clave para evaluar los resultados obtenidos, ya que en base a estos se podrá determinar si los proyectos implementados han sido exitosos, y si se necesita algún cambio en la metodología para obte...
	Por último, en la fase de consolidación, se realizan las actividades del plan de acción y los proyectos; se establecen medios saludables en las escuelas, el lugar de trabajo, los mercados, los hospitales y otros sitios; se lanzan campañas de comunicac...

	Definición. Una escuela promotora de la salud es aquella que constantemente fortalece su capacidad de crear un entorno saludable para vivir, aprender y trabajar.  Estas escuelas fomentan el aprendizaje y la salud con todas las medidas a su disposición...
	Componentes principales de la iniciativa de promoción de salud en las escuelas:
	El componente de educación sanitaria integral en las escuelas tiene por objeto brindar a los jóvenes conocimientos, habilidades y aptitudes. Asimismo, fortalece su amor propio y autoestima, con lo que mejora su capacidad para adoptar estilos de vida y...
	El componente de medios y entornos saludables y de apoyo desarrolla y fortalece la capacidad que tiene cada escuela de crear y mantener medios y entornos que refuercen la salud y el aprendizaje de los estudiantes, maestros y otro personal escolar.  In...
	El componente de servicios de salud y programas de alimentación y nutrición adecuados complementa y refuerza las actividades de educación sanitaria, y crea entornos saludables que ofrecen orientación y apoyo psicológico, educación física y actividades...

	Los programas en las escuelas promotoras de la salud tienen por objeto fortalecer la relación existente entre la familia, la escuela, la comunidad y los proveedores de atención de salud, y lograr que se comprenda mejor la función de cada uno y su pote...
	Promover y fortalecer los programas integrales de salud escolar, colaborar con países miembros para consolidar los mecanismos de coordinación intersectorial destinados a fomentar la salud escolar con un enfoque integral, y realizar actividades de exte...
	Movilizar la participación de la sociedad en acciones destinadas a evitar la deserción escolar, e incorporar en el sistema educativo a niños y jóvenes que aún están fuera de él.
	Diseñar y ejecutar programas orientados a vincular la escuela con el mundo de trabajo, apoya a la información de Redes nacionales de escuelas promotoras de la salud en los países miembros para fortalecer el intercambio de conocimientos y experiencias ...
	Desarrollar instrumentos de diagnóstico y análisis rápido para la planificación, implementación y evaluación de los programas de salud escolar integrales, y crean alianzas estratégicas con otros organismos nacionales e internacionales con el fin de ap...

	En la mayoría de universidades existen servicios de bienestar estudiantil y bienestar del personal, cuyos objetivos se basan en velar por los estilos de vida saludables de la población que atienden.  Sin embargo, no son suficientes para crear una cult...
	Dichas instituciones tienen un fuerte potencial para influir positivamente en la vida y la salud de todos sus miembros, ya sea protegiendo y promoviendo el bienestar de los estudiantes, personal administrativo y docente, así como el de la comunidad ex...
	Características de una universidad saludable. Según la propuesta de OPS/OMS para las universidades saludables presentada en la conferencia «Construyendo Universidades Saludables» en Santiago de Chile (2003) [Universidad de Navarra, 2005:8], y la Carta...
	Provee ambientes y entornos saludables.  Consta de un abordaje de promoción de la salud dirigido al entorno global, con un ambiente seguro, limpio y adecuado tanto en las instalaciones, como en las áreas de paseo, deportes, comedores y cafeterías, ent...
	Facilita un ambiente psicosocial armónico y estimulante al fomentar un entorno sin violencia, en donde se favorece la convivencia pacífica entre los diferentes grupos que conforman la comunidad universitaria, promoviendo la convivencia en grupo y refo...
	Ayuda a toda la comunidad universitaria, tanto a estudiantes, como docentes y personal administrativo, a materializar su potencial físico, psicológico y social.  Para ello, se debe promover la autoestima y la autorrealización personal, así como el des...
	Implementa diseños curriculares sobre salud pública, promoción de salud, entornos saludables, entre otros.  Independientemente de la carrera cursada, se deben abarcar perspectivas biológicas, psicológicas y sociales, incorporando la promoción de la sa...
	Genera un plan de trabajo para la promoción de la salud, y asegura la definición de objetivos y actividades claros.  Este plan debe favorecer la implementación de procesos que permitan estudiar las necesidades de salud, definir los objetivos y las act...
	Anima y genera estructuras para diversas y múltiples formas de participación de todos los miembros de la comunidad universitaria, ya que es importante contactar y relacionarse con las organizaciones que ya se encuentran dentro de la comunidad universi...
	Investiga y estudia permanentemente los problemas relacionados con los entornos de salud de los estudiantes, específicamente, y de toda la comunidad universitaria. Desde esta perspectiva, es necesario desarrollar propuestas metodológicas novedosas y d...
	Cuando una institución de educación superior ha implementado dichas características exitosamente, y cuenta con proyectos y actividades a realizar a corto, mediano y largo plazo, con objetivos medibles y alcanzables, se puede considerar una institución...

	Metas, principios y compromisos de las US/IESS establecidos en la Carta de Edmonton. Según Lange (2006), las Universidades Saludables o Instituciones de Educación Superior deben de considerar cumplir las siguientes metas, adoptar los siguientes princi...
	Fuente: Lange, I.  2006.  Guía para universidades saludables y otras instituciones de educación superior.  OPS/OMS.  Chile.  51 págs.
	Fuente: Lange, I.  2006.  Guía para universidades saludables y otras instituciones de educación superior.  OPS/OMS.  Chile.  51 págs.

	Universidades saludables alrededor del mundo. Existen múltiples experiencias relacionadas con US/IESS, la mayoría de las cuales se han desarrollado bajo el auspicio de la Organización Panamericana de la Salud (OPS) en el continente americano.  Entre l...
	Las experiencias son muy variadas, con diferentes tiempos de desarrollo, estrategias de participación, coordinación con las instituciones de salud,  distintos enfoques en cuanto a la salud y metodologías de trabajo, temas abordados, así como actividad...
	En la University of Central Lancashire, del Reino Unido, se e, la cual enfatiza dos aspectos de la promoción de salud efectiva: primero que la salud depende del desarrollo humano sustentable, tanto en términos personales como sociales, y segundo, la n...
	Continuación cuadro 2
	Fuente: Lange, I.  2006.  Guía para universidades saludables y otras instituciones de educación superior.  OPS/OMS.  Chile.  51 págs.

	Aspectos organizacionales para promover una universidad saludable. No existe un protocolo estándar para ser implementado en todas las US/IESS, pero sí algunos lineamientos básicos.  La experiencia ha demostrado que es indispensable que la máxima autor...
	Al igual que en el programa de municipios saludables, se requiere de un compromiso total por parte de los líderes de la institución educativa para continuar con la implementación de un programa que propicie entornos saludables dentro de la institución...
	Para lograr que la estrategia sea sustentable, la institución debe contar con recursos humanos motivados y bien preparados, así como un presupuesto factible que permita implementar el plan.  El proceso de cambio es lento, por lo que se exige una labor...
	Beneficios al implementar una US/IESS
	Entregar un valor agregado a la universidad, influyendo positivamente en la satisfacción laboral y un factor de interés para atraer a un mayor número de estudiantes.
	Ser un elemento importante en la formación de profesionales integrales.
	Disminuir el ausentismo de estudiantes y personal.
	Favorecer las relaciones interpersonales armoniosas y a la convivencia, mejorando el clima laboral y de estudio.
	Contribuir a mejorar la percepción de calidad de vida durante el estudio y el trabajo.
	A largo plazo, promover cambios en la situación de salud del país, a través de estudiantes egresados de la US/IESS.


	Pasos sugeridos para construir una universidad saludable (US/IESS): Las siguientes fases fueron extraídas del documento Guía para Universidades Saludables y otras Instituciones de Educación Superior (2006), las cuales no deben realizarse necesariament...
	Socialización de la idea a nivel de las autoridades universitarias y apoyo presupuestario para  un diagnóstico basal que incluya la realización de una base de datos y un diagnóstico sobre los estilos de vida de estudiantes, docentes y personal adminis...
	Conformación del equipo coordinador: debe estar conformado por representantes de los distintos estamentos universitarios y otros liderazgos naturales.  La estructura que se dé al grupo debe considerar la operatividad de acuerdo a la realidad de la ins...
	Presentación de los resultados a las autoridades superiores, propuesta de un plan estratégico para la universidad saludable y compromiso institucional.  Lograr el compromiso explícito de la institución para la implementación del plan estratégico.  Est...
	Sensibilización, comunicación y difusión interna.  Es fundamental sensibilizar a la comunidad universitaria en esta nueva forma de enfocar el quehacer universitario, generando participación de todos los actores.  Se puede recurrir a eventos, artículos...
	Diseño e implementación de programas. Se recomienda iniciar con algunos de los temas de promoción de la salud que en el diagnóstico basal aparezcan como parte de los problemas priorizados.  Por ejemplo: el estimular y lograr una vida activa ayuda a se...
	Monitoreo y evaluación.  Es necesario el establecimiento de objetivos, metas e indicadores, que sean medibles y alcanzables, de manera que se puedan hacer monitoreos y evaluaciones que orienten la creación o rediseño de los programas.


	Intervenciones para la promoción de la salud
	Los enfoques conductuales y sociales se basan en fortalecer los currículos de deportes en las escuelas, sobre todo enfocándose en mejorar el curso de educación física en las escuelas.  Asimismo, se realizaron intervenciones de apoyo social en contexto...
	Por otro lado, el informe sobre Actividad Física en Horas Libres y en Horas de Trabajo de la Población Estadounidense, publicado en la Revista Panamericana de Salud Pública [OPS, 2003], identifica a los grupos de riesgo que deben de ser la audiencia m...
	Según los resultados de este informe, se puede determinar la importancia de implementar actividades dirigidas a la población laboral que aumenten la práctica de actividad física durante las horas de ocio, tomando en cuenta los horarios de trabajo y el...
	La siguiente investigación, titulada Motivaciones de los Universitarios hacia la práctica físico deportiva, se realizó con el propósito de analizar las causas que motivan a 810 estudiantes pertenecientes a las Universidades de Murcia, Valencia y Almer...
	En conclusión, si se desean implementar programas dirigidos hacia el fomento de actividad física, se deben de tomar en cuenta la edad y género de los participantes a quienes va dirigido el programa, de manera que las actividades motiven tanto las nece...
	Chenoweth et al (2005) establecen que los aumentos rápidos en los índices de la obesidad y los costos de las enfermedades relacionadas con el exceso de grasa corporal no se pueden seguir ignorando, ya que la obesidad constituye un problema serio de la...
	El Control Diesase Center (CDC) estima que el cuidado médico atribuido a la obesidad es de $75 mil millones anuales a nivel nacional.  Durante la última década, el estado de California ha experimentado uno de los asensos más rápidos en los índices de ...
	El estudio también proyectó que, de no tomarse acciones agresivas, los costos aumentarían a $28.0 billones en el año 2005.  Sin embargo, si se presenta una mejoría en los índices de actividad física y peso saludable, cinco años aproximadamente se pued...
	Por lo que la implementación de programas y estrategias que impulsen la actividad física tiene un impacto tanto a nivel individual, como nacional al influir positivamente en los gastos que tiene el estado para costear las consecuencias de la inactivid...
	Propuestas de programas de promoción de actividad física y alimentación saludable realizados para la Universidad del Valle de Guatemala por estudiantes del Departamento de Nutrición.
	Propuesta de un programa de prevención de enfermedades crónicas no transmisibles para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala.  El trabajo de investigación presentado por Valladares (2005) consistió en la elaboración de la ...

	Los factores de riesgo que se analizaron fueron el consumo de tabaco, la presión arterial, la actividad física, la alimentación, el colesterol sérico, el consumo de alcohol, conocimientos sobre diabetes mellitus y el peso corporal, y se realizó una p...
	El tamaño de la muestra fue de 89 participantes, de los cuales 71% fue femenino y el restante 29% masculino. Según los resultados obtenidos, 55% de la población reportó tener antecedentes familiares de al menos una ECNT, de las cuales las más prevale...
	Fuente: Valladares, G.  2005.  Propuesta de un programa de prevención de enfermedades crónicas no transmisibles para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala
	En relación al estado nutricional, el 62% de la población tiene un IMC mayor que 25 kg/m2, de los cuales 13% ya se catalogaban con diagnósticos de Obesidad grado I, II y III.  Además, se encontró una prevalencia de 77% de exceso de grasa.  Según Valla...
	Fuente: Valladares, G.  2005.  Propuesta de un programa de prevención de enfermedades crónicas no transmisibles para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala
	En cuanto a la medición de presión arterial, 28% de los participantes presentaron valores de hipertensión arterial.  En el análisis de hábitos alimentarios, solamente el 48% de la población consume frutas diariamente, y el 56% consume verduras diariam...
	Fuente: Valladares, G.  2005.  Propuesta de un programa de prevención de enfermedades crónicas no transmisibles para el personal administrativo de la Universidad del Valle de Guatemala
	Debido a lo anteriormente expuesto, Valladares determinó que el 96.6% de la población estudiada tiene un riesgo moderado o severo de padecer ECNT en el futuro.  Estos resultados son alarmantes, ya que de no implementarse políticas y estrategias enfoca...
	Valladares recomienda en su propuesta implementar actividades dirigidas a adecuar las áreas físicas en las instalaciones del campus central de la UVG para realizar actividad física y aumentar la oferta de actividades deportivas enfocadas al personal a...
	Propuesta del programa de promoción de actividad física y nutrición, dirigido al personal administrativo, académico y de investigación de la Universidad del Valle de Guatemala.  El trabajo de investigación presentado por Varela (2006) consistió en la ...
	En cuanto a los hábitos de consumo alimentario, se encontró que el 50% del personal administrativo compra sus alimentos en la cafetería de la Universidad, sobretodo durante el almuerzo, ya que éste es el tiempo de comida que realiza el personal princi...
	En cuanto a la preferencia de alimentos saludables, el estudio encontró que el 50% de la población prefiere consumir alimentos nutritivos, bajos en grasa y azúcares, obteniéndose una tendencia mayor en las mujeres con 59%.  Sin embargo, en este estudi...
	La mayoría de los participantes consumen en la cafetería de la UVG el tiempo de almuerzo debido al tiempo limitado para prepararse los alimentos; 34% de los hombres del personal administrativo consume por lo menos 4 veces a la semana en la cafetería, ...
	Al analizar el consumo de frutas y verduras, se determinó que solamente 15% de la población consume frutas y 10% consume verduras todos los días.  Por otro lado, solamente 17% consume edulcorantes artificiales, contrastando con el 60% de la población ...
	Respecto al consumo de jugos enlatados y aguas gaseosas, el 20% del personal masculino consume jugos enlatados, y 40% consume aguas gaseosas entre 3 a 4 veces al día.  Estos últimos resultados reflejan el alto consumo de azúcares simples que se da ent...
	El consumo de comida rápida y chucherías en la mayoría de la población es ocasional, aunque existe un pequeño porcentaje de consumo entre 3 a 4 veces por semana.  Según los resultados obtenidos por Varela, se reporta que la falta de tiempo, los costos...
	En cuanto a los conocimientos sobre nutrición, en esta investigación se encontró que el 60% de la población femenina del área académica y población masculina del área de investigación tienen un conocimiento total sobre los temas de nutrición; lo cual ...
	Para evaluar el nivel de actividad física, se utilizó el cuestionario IPAQ avalado por la OPS/OMS.  Según los resultados obtenidos, se determinó que el 24% de la población es sedentaria.  En el área de administración, se encontró una prevalencia al se...
	Es importante tomar en cuenta el tiempo que el personal pasa sentado mientras realiza su trabajo; siendo entre 6 a 8 horas diarias promedio el tiempo que  pasa sentado el personal administrativo, y 5 horas diarias para el personal académico y de inves...
	El 73% indicó que está de acuerdo en recibir información sobre temas de nutrición ya sea por medios escritos o por Internet; 68% está de acuerdo en acudir a actividades relacionadas con nutrición.  Por último, el 73% de los participantes indicó que es...
	En cuanto a los horarios que el personal prefiere para realizar actividades es de 7:00 a 8:00am previo a trabajar, o de 17:00 horas en adelante; tomando en cuenta las características y disponibilidad de tiempo que tienen cada uno de los grupos present...
	En general, los resultados obtenidos indican que el personal es sedentario y tiene una mala alimentación debido a la falta de tiempo para mejorar estos aspectos.  Entre las actividades que Varela propone para aumentar la actividad física se encuentran...
	Varela también propone actividades similares a las de Valladares, en cuanto al aumento de actividades que fomenten la educación alimentario nutricional, por medio de boletines, conferencias, talleres, artículos, publicaciones, y seminarios.
	Asimismo, se incluye en la propuesta que se brinde atención nutricional individualizada, dirigida al personal de la UVG, en el Centro de Atención y Educación Nutricional CAEN.  Las actividades se elaboraron en base a los problemas priorizados, y toman...



	Actividad física
	Definición y tipos de actividad física.  El término actividad física se refiere a una variedad amplia de movimientos musculares; no debe confundirse únicamente con la práctica del deporte.  La OMS define a la actividad física como «todos los movimient...
	Es importante resaltar que las variables de tiempo, intensidad y frecuencia son importantes durante la realización de actividad física, ya que al aumentarlas se obtendrán mejores resultados.  El tiempo implica la duración que conlleva realizar la act...
	Fuente: OPS/OMS.  2002.  Programa de Alimentación y Nutrición/División de Promoción y Protección de la Salud.

	Requerimientos de actividad física
	Requerimientos según OPS/OMS. Para un adulto promedio con vida sedentaria, 30 minutos de actividad física de intensidad moderada, todos o casi todos los días, será suficiente para obtener beneficios de salud.  Incluso, los 30 minutos de ejercicios o a...
	Requerimientos según la American College of Sports Medicine y American Heart Association.  Para promover y mantener la salud, todos los adultos sanos de 18 a 65 años de edad necesitan realizar un mínimo de 30 minutos de actividad física aeróbica de in...

	Recomendaciones de actividad física.
	Recomendaciones según OPS/OMS.   Los adultos pueden adoptar un estilo de vida activo sin necesidad de convertirse en atletas.  Por ejemplo, 15 minutos subiendo escaleras, 30 minutos de baile intenso, ó 45 minutos de voleibol proporcionan una cantidad ...
	Programa de 10,000 pasos diarios.  El programa de los 10,000 pasos diarios es una meta que se enfoca en acumular toda la actividad física que se realiza durante el día.  Entre las recomendaciones que el programa brinda para caminar más pasos al día y ...
	Podómetros.  Los podómetros, también conocidos como pasómetros, son sensores de la motilidad del cuerpo que están siendo utilizados por investigadores y profesionales para evaluar y motivar la actividad física.
	La función de estos aparatos es contabilizar el número de pasos que una persona camina al día.  Idealmente, se debe utilizar el aparato durante todo el día por una semana,  desde que la persona se levanta de la cama hasta el momento de acostarse a dor...


	Beneficios de la actividad física.  Realizar actividad física moderada, cubriendo el mínimo de recomendaciones que establece la OPS/OMS (2002) y la Circulation Magazine (2007), acarrea varios beneficios para la salud.  A continuación se mencionan los ...
	Resultados positivos de programas exitosos implementados sobre actividad física
	Programa Vida Saludable (Chile).  Este programa busca contribuir a mejorar la calidad de la vida laboral de los trabajadores promoviendo estilos de vida saludables en los lugares de trabajo al promocionar la actividad física, una alimentación saludabl...
	Durante el año 2006, el programa Vida Saludable benefició a 3 mil trabajadores pertenecientes a 37 empresas e instituciones públicas y privadas de la Región Metropolitana.  El programa consideró mediciones  del perfil bioquímico, índice de masa corpor...
	En una muestra tomada a trabajadores que participaron en el programa, se observó una disminución de un 6% en el número de personas con obesidad.  Además, luego de participar seis meses en el programa, 75% de los trabajadores de los trabajadores que pr...
	Según los resultados de la encuesta que se aplicó luego de implementar el programa, 89% de los trabajadores participantes testimoniaron una mejoría en sus ambientes laborales, mientras que un 76% percibió una mayor preocupación de sus respectivas inst...
	En el año 2007, el programa Vida Saludable, fue impulsado por la Superintendencia de Seguridad Social y por el Instituto de Normalización Provisional (INP) chileno, y se espera estar al alcance de aproximadamente a 6 mil trabajadores [ibid].
	Programa Move & Improve (Maine).  Desde 1996, se implementó el programa Move & Improve (Moverse y Mejorar)  de forma permanente en el estado de Maine, al norte de Estados Unidos de Norteamérica, para optimizar el bienestar en el lugar de trabajo por m...
	Dicho centro facilitó el desarrollo del modelo lógico del programa, las preguntas de evaluación, los instrumentos para la recolección de datos, el plan de análisis, las presentaciones y los reportes.  Se utilizó un estudio de diseño transversal y se c...
	Según los datos recolectados, más de la mitad de los participantes reportaron ser sedentarios tres meses antes de participar en el programa de Move & Improve.  Sin embargo, al comparar resultados, se observó que luego de participar en el programa, 61%...
	La información recolectada indica que la implementación del programa ha sido exitosa, ya que incluye estrategias definidas con sus respectivos indicadores de evaluación, y que las mismas han influido en mejoras sustanciales de los estilos de vida de l...

	Evaluación cambio de conducta en los programas de actividad física.
	Modelo Transteórico.   También conocido como teoría del comportamiento, este modelo es una herramienta que mide los cambios de conducta, y que analiza si el programa de actividad física que ha sido implementado influye en la población meta, fomentando...
	Pre contemplación
	Contemplación
	Preparación
	Acción
	Mantenimiento

	Cuestionario IPAQ.  Los Cuestionarios Internacionales de Actividad Física (IPAQ, por sus siglas en inglés) contienen un grupo de 4 cuestionarios. La versión larga (5 objetivos de actividad evaluados independientemente) y una versión corta (4 preguntas...
	El propósito de los cuestionarios es proveer instrumentos comunes que pueden ser usados para obtener datos internacionalmente comparables relacionados con actividad física relacionada con salud [IPAQ, 2002].


	Se recomienda el uso de los instrumentos IPAQ con propósitos de evaluación de impacto e investigación.  Se recomienda que no se hagan cambios en el orden o redacción de las preguntas ya que esto afectará las propiedades sicométricas de los instrumento...

	JUSTIFICACIÓN
	OBJETIVOS
	General
	Promover estilos de vida saludables entre el personal de la Universidad del Valle de Guatemala con énfasis en actividad física moderada.
	Específicos
	Sensibilizar a las autoridades de la Universidad del Valle de Guatemala sobre la importancia de la promoción de estilos de vida saludables con énfasis en actividad física.
	Implementar el programa de promoción de actividad física dirigido al personal que labora en la Universidad del Valle de Guatemala.
	Promover un programa de educación con énfasis en los beneficios de la actividad física utilizando diferentes medios de comunicación.
	Identificar y gestionar la adaptación del espacio físico existente en la Universidad del Valle de Guatemala para la realización de actividad física.


	MATERIALES Y MÉTODOS
	Materiales
	Población objetivo: La población objetivo comprendió al personal administrativo, académico y de investigación que labora en el campus central de la Universidad del Valle de Guatemala.
	Personal administrativo: está comprendido por la Fundación UVG (FUVG), Consejo Directivo, Rectoría, Vicerrectoría, Dirección de Estudios, Secretaría General, Programa de Ayudas Financiares, Gerencia, Dirección Financiera, Dirección Administrativa, Dir...
	Personal académico: son todos los docentes que imparten clases en el Colegio Universitario y las cuatro facultades de la Universidad del Valle de Guatemala: Facultad de Ingeniería, Facultad de Ciencias Sociales, Facultad de Ciencias y Humanidades y Fa...
	Personal de investigación: comprende todos los proyectos que pertenecen al Instituto de Investigaciones y al Center for Disease Control and Prevention (CDC).

	Recursos:
	Recursos humanos
	Investigadora: Adriana Figueroa
	Departamento de Nutrición
	Departamento de Deportes
	Departamento de Recursos Humanos
	Oficina de Información y  Relaciones Públicas
	Personal de la UVG

	Recursos físicos
	Instalaciones de la UVG campus central
	Página Web de la Universidad del Valle

	Equipo
	Computadora y accesorios
	Equipo del Centro de Atención y Educación Nutricional (CAEN)


	Instrumentos:
	Para la implementación:
	Folletos
	Trifoliares
	Carteles
	Programa educativo
	Información para la página Web
	Documentos de apoyo y compromiso institucional
	Guías para universidades saludables FAO/OMS
	Propuesta del programa de promoción de actividad física y nutrición dirigido al personal administrativo, académico y de investigación de la Universidad del Valle de Guatemala.

	Para monitoreo y evaluación:
	Indicadores de evaluación
	Cumplimiento de objetivos y metas
	Formularios
	Cartas dirigidas a las autoridades de la UVG

	Diagnóstico del Centro de Atención y Educación Nutricional de la Universidad del Valle de Guatemala.


	Métodos
	Tipo de estudio: Es un modelo de trabajo profesional que consistió en la planificación de una propuesta integral e intrauniversitaria para la implementación de un programa para la promoción de actividad física, dirigido al personal de la Universidad d...
	Planificación del programa
	Revisión de datos de base.  Se revisaron los resultados obtenidos por Valladares (2005) y Varela (2006), se priorizaron los problemas y se planificó la propuesta del programa.  Esto se hizo con base en la factibilidad económica, el tiempo y espacio co...
	Estrategias de la propuesta.  El programa comprende de dos estrategias que se explican a continuación.
	Primera estrategia.  Información, Educación y Comunicación (IEC).  Consiste en brindar información al personal de la UVG sobre los beneficios de la actividad física para la salud así como otros estilos de vida saludables.  Esta estrategia incluye cuat...
	Campaña publicitaria por medio de artículos científicos y consejos nutricionales basados en evidencia científica reciente, publicados mediante el correo electrónico y anuncios en el portal oficial de la UVG.
	Conferencias y talleres sobre actividad física y estilos de vida saludables.
	Monitoreo del estado nutricional de los participantes del Programa, a través de la nutricionista encargada del CAEN.
	Exposiciones: Semana de la Salud y Nutriexpo.

	Segunda estrategia.  Gestión de la propuesta para la adecuación de espacios físicos.  Consiste en gestionar y adaptar espacios físicos dentro del campus central de la UVG para aumentar el nivel de actividad física.  Esta estrategia incluye cuatro acti...
	Clases de ejercicios aeróbicos.
	Diseño de senderos saludables.
	Organización de grupos de caminatas para la implementación de los senderos saludables.
	Alianzas estratégicas con empresas privadas, Organismos Internacionales o Agencias de Cooperación que apoyen el desarrollo de las actividades del Programa.


	Aval institucional.  Se solicitó el apoyo a la Decanatura de la Facultad de Ciencias y Humanidades (CC y HH) para implementar el Programa de Promoción de Actividad Física por medio de dos reuniones donde se uso una presentación de la propuesta (apéndi...
	Grupo asesor.  Este grupo estará conformado por el departamento de Nutrición, la nutricionista encargada del CAEN y el coordinador del programa, persona que se encuentra a cargo de la oficina de Recursos Humanos.   Además, se solicitó apoyo técnico y ...
	Coordinador del programa.  Elaborar el perfil del coordinador del Programa, quien será el encargado de velar y ejecutar las actividades de la segunda estrategia del programa, y la actividad de conferencias y talleres de la primera estrategia del progr...
	Funciones del grupo asesor:
	Aspectos de coordinación y logística del desarrollo del Programa de Promoción de  Actividad Física en la Universidad
	Velar la evaluación de proceso y de impacto según el cronograma de las actividades propuestas.
	Cada vez que surja la necesidad de realizar cambios al Programa, ya sea por recomendaciones realizadas en las evaluaciones de proceso y de impacto, o por otros factores, el grupo asesor evaluará y realizará los cambios necesarios en la propuesta respe...



	Implementación del programa.
	Lanzamiento de la campaña “¡Muévete  UVG!...por tu Salud”.  El lanzamiento de la campaña incluyó las siguientes actividades:
	Diseño y elaboración de todo el material publicitario.
	Logotipo de la campaña “Muévete UVG… por tu Salud” (apéndice E).  El mismo fue elaborado por el webmaster de la UVG, utilizando el programa de diseño Adobe Photoshop CS2.
	Invitación para asistir al Lanzamiento, la cual contiene información sobre el lugar, fecha y hora donde se llevará a cabo la actividad (apéndice E).
	Trifoliar con la información sobre el Programa de Promoción de Actividad Física, programa de la presentación oficial del evento de lanzamiento, afiche informativo con resumen de las actividades que ofrece el programa y la presentación en power point u...

	Sensibilización de la población objetivo.  Se utilizó todo el material publicitario elaborado en el inciso anterior, el cual fue repartido en las oficinas de la UVG personalmente por la investigadora y también fue enviado a través del correo electróni...
	Presentación del Programa.  La presentación se realizó durante la Segunda Semana de la Salud, donde todos los participantes tuvieron la oportunidad de inscribirse al Programa (ver formulario 1 en apéndice C).   En la actividad participaron dos oradore...

	Primera estrategia (Información, Educación y Comunicación).  Actividades:
	Campaña publicitaria sobre temas relacionados con actividad física y estilos de vida saludables.  Consiste en la publicación de artículos con evidencia científica sustentada y consejos nutricionales, basados en evidencia científica, de manera que se p...
	Criterios para el desarrollo de los documentos publicados.  Los temas escogidos deben ser actuales, de interés público y deben estar vigentes.  Toda la información transmitida debe ser basada en evidencia científica o avalada por organismos e instituc...

	También se pueden consultar bases de datos de revistas científicas como EBSCO (que se encuentra en el portal de la UVG), Medline o SciELO, por mencionar algunas, que tienen acceso a artículos gratuitos y en texto completo.  También se puede ingresar a...
	Publicación de los artículos con evidencia científica sustentada.  Las estudiantes de nutrición en 4to y 5to año de la carrera elaborarán un total de cuatro artículos anuales, lo que equivale a dos artículos por semestre.  Los mismos deben ser redacta...
	Características del artículo con evidencia científica sustentada.  El artículo no debe exceder las tres páginas de extensión, y debe presentarse en formato de dos columnas.  El mismo debe incluir: título, autor(es), resumen, introducción (descripción ...
	Publicación del artículo con evidencia científica sustentada científico.  Los docentes del curso serán los encargados de revisar el documento para luego enviarlo en formato PDF al correo electrónico del Centro de Atención y Educación Nutricional (5Tca...

	Publicación de los consejos nutricionales.  Las estudiantes en 3ro, 4to y 5to  año de la carrera elaborarán los consejos nutricionales quincena, lo que equivale a ocho consejos nutricionales por semestre.  Los consejos nutricionales deben ser redactad...
	Características del consejo nutricional.  Las estudiantes elaborarán el consejo en el formato del formulario 3 (apéndice C).  El mensaje debe ser claro, corto y debe incluir una ilustración relacionada con el mismo y las fuentes bibliográficas.  Ademá...
	Publicación del consejo nutricional.  Los docentes del curso serán los encargados de revisar el consejo para luego ser enviado al Centro de Atención y Educación Nutricional (CAEN) en formato PDF.  Una vez revisado el documento por la nutricionista enc...


	Conferencias y talleres de capacitación con temas de actividad física y estilos de vida saludables.  El Coordinador del Programa estará a cargo de programar los eventos que se van a desarrollar durante el año.  Para lo cual deberá organizar las reserv...
	Características de las conferencias.  Los temas escogidos deben ser actuales, de interés público y deben estar vigentes.  Además deben estar relacionados con actividad física y estilos de vida saludables.  Se debe notificar al conferencista que la inf...
	Promoción de las conferencias.  Se enviarán invitaciones por medio del nodo a toda la comunidad universitaria para que asistan al evento, y se anunciarán por medio del sitio oficial de la UVG.  La invitación debe incluir el nombre de la conferencia o ...
	El coordinador del Programa estará a cargo del formulario 4 (apéndice C.), en donde se registrará el nombre de la conferencia así como los datos del conferencista, y en donde se llevará el control de asistencia.  Al finalizar cada conferencia, el coor...

	Evaluación y monitoreo nutricional de los participantes.  Uno de los objetivos principales del CAEN es brindar servicios de evaluación y diagnóstico nutricional especializada a pacientes ambulatorios, por lo que esta actividad constituye una estrategi...
	Atención nutricional en el CAEN.  La clínica deberá ser atendida por la nutricionista encargada del CAEN.  El servicio de la evaluación antropométrica y monitoreo es totalmente gratuito.  El Centro también brindará consultas y tratamientos nutricional...
	Evaluación inicial de los participantes.  Debe realizarse la primera semana que el participante se incorpore a los grupos de caminatas.  Para lograrlo, los guías voluntarios que acompañan a los grupos de caminatas promoverán el servicio de evaluación ...
	Monitoreo del estado nutricional de los participantes.  Los participantes deberán asistir idealmente cada mes al CAEN para que se les realice su evaluación nutricional.  En el caso que el paciente solicite cita personalizada, la nutricionista o la est...
	Recursos físicos del CAEN.  El equipo Cardio Coach que se encuentra en el CAEN puede ser utilizado para determinar el consumo de oxígeno mientras se realiza actividad física y así definir el nivel de actividad del paciente (leve, moderado o intenso). ...
	Ingreso de datos.  Todos los datos de la evaluación inicial y del monitoreo del estado nutricional de los participantes deben de ingresarse en el formulario 5.  Al finalizar cada evaluación, se entregará al participante el formulario 14 del protocolo ...

	Exposiciones relacionadas con la promoción de la salud y estilos de vida saludables.
	Nutriexpo.  En la UVG el departamento de Nutrición realiza anualmente la Nutriexpo.  Esta actividad incluye:
	Evaluaciones y tratamientos nutricionales gratis a toda la comunidad universitaria (estudiantes de 4to y de 5to año de la carrera de nutrición)
	Entrega de información sobre estilos de vida saludables con énfasis en alimentación saludable y actividad física.
	Conferencias
	Pruebas bioquímicas con costo adicional, como la prueba de glucosa y colesterol.
	Kioscos informativos, degustación de empresas de alimentos y deportes relacionados con estilos de vida saludables.
	Todo el personal de la Universidad que sea evaluado durante la Nutriexpo, y tenga un IMC mayor a 30 kg/m2 debe referirse al CAEN para que se le brinde atención dietoterapéutica especializada.
	Semana de la Salud.  Es una actividad impulsada por el departamento de Psicología de la UVG y la cual se realiza anualmente en conjunto con el personal del departamento de Nutrición y del CAEN.  Durante la Semana de la Salud, el departamento de Psicol...
	Evaluaciones nutricionales gratis a toda la comunidad universitaria (estudiantes de 4to y de 5to año de la carrera de nutrición).
	Promoción del CAEN como clínica nutricional de la UVG.
	Conferencias relacionadas con estilos de vida saludables
	Exposiciones sobre estilos de vida saludables (estudiantes del 2do, 3ro y 4to año de la carrera de nutrición).
	Puestos informativos de empresas invitadas con sus respectivas degustaciones de sus productos o información de sus servicios.
	Todo el personal de la Universidad que sea evaluado durante la Semana de la Salud, y tenga un IMC mayor a 30 kg/m2 debe referirse al CAEN para que se le brinde atención dietoterapéutica especializada.
	La nutricionista encargada del CAEN debe hacer un informe de las actividades que se realizaron durante la Semana de la Salud  y deberá presentarlo al departamento de Nutrición.
	En la Segunda Semana de la Salud, además de implementar las actividades anteriormente mencionadas, se incluyó el lanzamiento del Programa de Promoción de Actividad Física, así como mayor participación por parte de las estudiantes de la carrera de nutr...



	Segunda estrategia (Gestión de la propuesta para la adecuación de espacios físicos).  Actividades:
	Clases de ejercicios aeróbicos.  Elaborar un cuestionario electrónico en el cuál se valore la disponibilidad del personal de asistir a las clases de ejercicios aeróbicos,  analizando opciones de horario, preferencia en cuanto a tipo de clase, si estar...
	Coordinación de las clases de ejercicios aeróbicos.  El coordinador del Programa asignará el área donde se realizarán los ejercicios; ya sea en la cancha de gramilla o en la cancha de concreto.  Incluso se puede reservar uno de los salones de conferen...
	Inscripción a las clases de ejercicios aeróbicos.  Las personas se deben inscribir en el programa de ejercicios mensualmente, en la Oficina de RRHH.  En cada sesión de ejercicios se llevará un control de asistencia así como de los instructores que par...
	Promoción de la actividad.  Esta actividad debe ser promovida por  nutricionista del CAEN apoyada por las estudiantes de nutrición y el departamento de nutrición a través del nodo y el portal oficial de la UVG.  Para ello también se solicitará el apoy...

	Diseño de senderos saludables para caminatas.  La promoción del uso de los senderos saludables entre el personal, lo cual estará a cargo de la nutricionista encargada del CAEN.  El Centro contará con trifoliares con toda la información de los senderos...
	Estandarización del sendero.  Para trazar y calcular el número de pasos del recorrido se usaron dos pasómetros (ver equipo para el sendero).  La distancia recorrida dentro de las instalaciones de la UVG debe ser por lo menos de media hora de duración,...
	Señalización del sendero.  El sendero estará señalizado por medio de rótulos que indiquen tanto el trayecto o la ruta del sendero, como la distancia recorrida en términos de pasos caminados.  Además, cada rótulo debe contener un consejo relacionado co...
	Equipo para el sendero.  Para la estandarización del sendero, se utilizaron los pasómetros: el Casio 880 JC-11 que mide tanto el tiempo como el número de pasos recorridos en la ruta, y el pasómetro Quaker que solo sirve como contador de pasos.  Para e...
	Promoción del sendero.  Informar a toda la comunidad universitaria a través del nodo y el portal de la UVG en Internet que el departamento de Nutrición cuenta con el alquiler de pasómetros por medio del correo electrónico.

	Organización de grupos de caminatas para implementar los senderos saludables.
	Promoción de grupos de caminatas.  Esta actividad estará inicialmente a cargo de la investigadora, y posteriormente del coordinador del Programa en conjunto con la nutricionista encargada del CAEN, el departamento de Nutrición y la oficina de Informac...
	Se elaboró un trifoliar que incluye información sobre el sendero saludable y las recomendaciones en cuanto al tipo de vestimenta para las caminatas, alimentación saludable, Así como el programa de los 10,000 pasos diarios (apéndice E).  Distribuir el ...
	Se promocionó el uso del sendero durante todo el mes de abril, para conmemorar el día Mundial de la Actividad Física, celebrado el 6 de abril.  Para ello, se envió una invitación con el calendario de actividades a toda la comunidad universitaria, se c...

	Voluntarios para coordinar caminatas.  El coordinador del programa, en conjunto con el departamento de Nutrición y la ASODEN podrán contactar a estudiantes voluntarias que fomenten el uso del sendero saludable.  El voluntariado puede tener algún tipo ...
	Recorrido del sendero
	Requerimientos mínimos de actividad física
	El estiramiento
	Programa de los 10,000 pasos diarios.
	Motivación a los usuarios de los senderos que ellos mismos lleven un record de los pasos o tiempo que han caminado diariamente, y así pueda observarse el progreso que se ha tenido.
	Promoción de los servicios que brinda el CAEN para la evaluación y monitoreo del estado nutricional mensual de los participantes del Programa.
	Formularios de registro (apéndice C).
	Se utilizará el formulario 8 que se encuentra en el departamento de Nutrición para llevar control de los grupos de caminatas, en donde los participantes se inscriben una vez para utilizar el sendero.  Este formulario debe ser llenado y firmado por la ...
	En el formulario 9, que también se encuentra en el departamento de Nutrición, los usuarios del sendero deberán registrar el uso del mismo, ya sea en tiempo que se hizo la caminata o en número de pasos recorridos, así como la fecha que se realizó la ca...
	El departamento de Nutrición también contará con el formulario 10, en el cual los voluntarios que se han ofrecido a coordinar los grupos de caminatas deben registrarse.  Este formulario estará a cargo del coordinador de Programa.
	El formulario 11 servirá para controlar el alquiler y uso de los pasómetros, en el departamento de Nutrición.
	Se recomienda organizar un concurso entre los departamentos que o entre las oficinas de la Universidad para determinar quiénes son los que más tiempo utilizan el sendero, o quienes son aquellos que mayor distancia han recorrido durante el día utilizan...

	Contactos con empresas privadas, Organismos Internacionales o Agencias de Cooperación  para posibles alianzas estratégicas.  Se busca apoyo al programa por parte de estas entidades para garantizar el desarrollo de todas las actividades del mismo.  Ade...
	Registrar en el formulario No. 12 a todas las empresas privadas, organismos internacionales o agencias de cooperación que ya han sido contactadas para que participen en las actividades de Programa.
	El tipo de apoyo que se busca por parte de estas instituciones incluye:
	Refacciones para las conferencias y talleres
	Playeras y artículos de propaganda que promocionen todas las actividades, de manera que la afluencia de personas participando aumente cada año.
	Otros incentivos como diplomas o menciones sobre aquellos que más han participado en las actividades del programa, esto en conjunto con el webmaster de la oficina de Información y Relaciones Públicas.
	Participación con degustaciones de productos o muestras de sus servicios en las exposiciones anuales sobre estilos de vida saludables (Nutriexpo y Semana de la Salud).
	Ejemplos de aliados estratégicos.  Contactar aliados estratégicos que patrocinen el programa como organismos internacionales, empresas privadas, institutos extranjeros, organizaciones no gubernamentales y organizaciones gubernamentales. Empresas priva...
	Compromiso de los aliados estratégicos.  Apoyar el Programa, y a cambio de ello se les ofrecerá un espacio dentro de las publicaciones, exposiciones y eventos en los que participen para que promuevan sus productos o servicios.



	Evaluación del programa. Para cumplir con este propósito se determinaron los indicadores necesarios para evaluar el proceso y el impacto que se obtuvo en cada actividad.  Dichos indicadores se encuentran en el cuadro 1 de la propuesta del programa (ap...
	La propuesta incluye el cronograma para la implementación y evaluación, tanto de proceso como de impacto, de las actividades que conforman el Programa.  Para ello se tomó en cuenta el tiempo establecido para el desarrollo del estudio.  Por último, se...
	Plan de seguimiento
	Evaluación de proceso.  Consiste en la redacción y  revisión de informes anuales elaborados por la licenciada en nutrición encargada del CAEN.  El mismo deberá ser entregado durante la primera semana de noviembre, una copia al departamento de Nutrició...
	Carátula
	Introducción
	Objetivos
	Resultados
	Discusión en la cual se mencionen los avances, logros, obstáculos y lecciones aprendidas.
	Conclusiones y recomendaciones.

	Todos los formularios utilizados en las actividades deberán estar archivados en el fólder del Programa “Muévete UVG”, el cual  se mantendrá dentro de la oficina del CAEN.  La nutricionista del Centro será la encargada de archivar dichos formularios y ...
	Evaluación de impacto.  Se elaborará bianualmente por medio de las estudiantes de los cursos de Nutrición aplicada y Evaluación del Estado Nutricional, de la carrera de Licenciatura en Nutrición.  La evaluación de impacto mide el cambio de conducta de...
	Carátula
	Introducción
	Objetivos
	Resultados
	Discusión en la cual se mencionen los avances, logros, obstáculos y lecciones aprendidas.
	Conclusiones y recomendaciones.


	Presentación de los informes.  Las evaluaciones de proceso deben ser entregadas a la dirección del Departamento de Nutrición, y basándose en los resultados, el grupo asesor realizará los cambios necesarios al Programa para que continúe funcionando.  L...
	Con la implementación del Programa de Promoción de Actividad Física, se espera que a largo plazo la población adopte conductas orientadas a aumentar la actividad física y con ello mejore su calidad de vida; principalmente en lo relacionado a prevenció...




	RESULTADOS
	A continuación se presentan los resultados de la fase inicial de implementación del programa.  Como parte de las actividades de planificación de la implementación se realizo lo siguiente (apéndice D):
	Lanzamiento de la campaña “Muévete UVG… por tu Salud” durante la semana del 10 al 14 de marzo, 2008 (Segunda Semana de la Salud).
	Implementación de las actividades de la primera estrategia: Información, Educación y Comunicación (IEC).
	Para impulsar las actividades de la primera estrategia IEC, en donde se promociona la actividad física como estilo de vida saludable utilizando diferentes medios de comunicación, se desarrollaron las siguientes actividades*:
	*Ver carpeta de apéndices en la versión digital de esta publicación para acceder a todo el material  elaborado para la primera estrategia IEC.
	Implementación de las actividades de la segunda estrategia: Gestión de la propuesta para la adecuación de espacios físicos.  Para la implementación inicial de las actividades de la segunda estrategia y tomando en cuenta los recursos físicos disponible...
	*Ver carpeta de apéndices en la versión digital de esta publicación para acceder a todo el material  elaborado para la segunda estrategia.
	Actividades no planificadas en la metodología.
	Reuniones con autoridades clave para la institucionalización del programa.
	Reunión con el encargado del departamento de Deportes.  En la reunión, realizada en abril, se presentó la propuesta del Programa y en la misma participaron la revisora, asesora y autora de esta tesis así como el coordinador del departamento de Deporte...
	Reunión con el decano del Colegio Universitario. Esta reunión se realizó en el mes de abril, y en la misma participaron la revisora, asesora y autora de esta tesis así como el Director del Colegio Universitario.  Se acordó que el Programa debe ser eva...
	Reunión con la dirección de la oficina de Recursos Humanos (RRHH).  Se sostuvieron durante el mes de abril y durante el mes de junio dos reuniones con la dirección de la oficina de RRHH, exponiendo la propuesta de Programa.  A raíz de esta reunión, se...

	Presentación del programa en foro internacional.  El Programa “Muévete UVG… por tu Salud” fue presentado tanto en modalidad de conferencia como en modalidad de póster en el V Foro Internacional de Actividad Física, llevado a cabo en San José, Costa Ri...
	Sondeo del programa “Muévete UVG… por tu Salud” con entrega de tarjetas de presentación.  En el  mes de junio, se repartieron personalmente por la investigadora tarjetas de presentación del programa, las cuales cuentan con información sobre los benefi...
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